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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PE

Município CANHOTINHO

Região de Saúde Garanhuns

Área 423,08 Km²

População 24.835 Hab

Densidade Populacional 59 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 16/03/2020

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CANHOTINHO

Número CNES 6542611

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 10132777000163

Endereço PRACA CLOVES VIDAL S/N

Email SAUDECANHOTINHO@YAHOO.COM.BR

Telefone 87 3781-1144

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 16/03/2020

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) FELIPE PORTO DE BARROS WANDERLEY LIMA

Secretário(a) de Saúde em
Exercício

SALETE MARIA DA SILVA

E-mail secretário(a) sale.te.s@hotmail.com

Telefone secretário(a) 8737811144

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 16/03/2020

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 04/1992

CNPJ 09.154.486/0001-97

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
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Nome do Gestor do
Fundo

SALETE MARIA DA SILVA

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 16/03/2020

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: 17/05/2022

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Garanhuns

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

ANGELIM 118.032 11150 94,47

BOM CONSELHO 786.195 48554 61,76

BREJÃO 159.791 8993 56,28

CAETÉS 330.472 28739 86,96

CALÇADO 114.44 11053 96,58

CANHOTINHO 423.075 24804 58,63

CAPOEIRAS 335.258 20048 59,80

CORRENTES 339.303 18207 53,66

GARANHUNS 472.462 139788 295,87

IATI 635.143 19197 30,22

ITAÍBA 1068.286 26349 24,66

JUCATI 120.654 11424 94,68

JUPI 112.531 14836 131,84

LAGOA DO OURO 198.768 13145 66,13

LAJEDO 189.055 40288 213,10

PALMEIRINA 158.014 7693 48,69

PARANATAMA 230.878 11523 49,91

SALOÁ 252.08 15843 62,85

SÃO JOÃO 244.437 22793 93,25

TEREZINHA 151.449 7169 47,34

ÁGUAS BELAS 885.981 43443 49,03

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2021

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço Praça Clovis Vidal 0 CENTRO
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E-mail SALE.TE.S@HOTMAIL.COM

Telefone 8137811144

Nome do Presidente ISADORA LAIS VILELA

Número de conselheiros por segmento Usuários 10

Governo 0

Trabalhadores 5

Prestadores 5

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Ano de referência: 201806

1 .8. Casa Legislativa

Considerações

O Município de Canhotinho faz parte do Estado de Pernambuco, distante da Capital 223Km, pela BR 232, BR 423 e PE a partir do Município de

Lajedo, com cerca de 423 Km de área geográfica, com densidade populacional de quase 55.43 habitantes/Km , segundo IBGE 2000 e uma População de

aproximadamente de 24.874 habitantes (IBGE/2008). Possui três Distritos Rurais: Tupi, Olho d¿ Água de Dentro e Paquevira, por onde passa o Rio

Canhoto que banha o Município. 

1º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



3º RDQA

Data de Apresentação na Casa Legislativa



2 2

13/06/2018 18/12/2018 26/02/2019
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
O Plano Municipal de Saúde se dá com um amplo processo de mobilização de profissionais, gestores e usuários do SUS, angariando o

reconhecimento das esferas políticas e da sociedade em geral. A Programação Anual de Saúde de Canhotinho operacionaliza as intenções expressas no
Plano de Saúde e tem como propósito determinar o conjunto de ações voltadas à promoção, proteção e recuperação da saúde, bem como da gestão do SUS
durante o exercício de 2018.

As metas expostas nesta programação serão traduzidas em programas e projetos, nos quais são definidas ações e atividades que darão a
direcionalidade do trabalho no dia-a-dia.

De acordo com as prioridades serão identificados os seus nós críticos, em função dos quais serão selecionados indicadores a serem monitorados e
avaliados, não perdendo de vista o compromisso assumido com o Pacto de Indicadores da Atenção Primária, as PPI da vigilância, a PPI da assistência, o
Pacto pela Saúde e outros compromissos sanitários. 

A Programação Anual de Saúde é parte importante  do  Relatório  Anual  de Gestão e auxilia na confecção dos relatórios quadrimestrais elaborados
pela Secretaria Municipal de Saúde. É uma importante ferramenta par a  atualização  e acompanhamento  do  Plano Municipal de Saúde e das metas
pactuadas com o Estado.

         Espera-se deste documento, que seja um resumo dos compromissos que o Município firmou com a sociedade, que seja um manual de consulta diária
do gestor do SUS, de seus coordenadores, do Conselho Municipal de Saúde e dos interessados em geral.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

A disponibilização dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e
DRAC/SAES

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2015

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 1.102 880 1.982

5 a 9 anos 1.158 1.009 2.167

10 a 14 anos 1.193 1.225 2.418

15 a 19 anos 1.253 1.150 2.403

20 a 29 anos 2.082 1.922 4.004

30 a 39 anos 2.107 1.826 3.933

40 a 49 anos 1.463 1.327 2.790

50 a 59 anos 1.018 1.127 2.145

60 a 69 anos 725 771 1.496

70 a 79 anos 435 607 1.042

80 anos e mais 183 275 458

Total 12.719 12.119 24.838

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 17/03/2020.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2014 2015 2016 2017

Canhotinho 370 386 346 360

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 17/03/2020.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 71 53 75 77 79

II. Neoplasias (tumores) 57 75 93 71 41

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 9 4 4 8 5

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 27 27 35 36 39
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V. Transtornos mentais e comportamentais 14 19 5 10 9

VI. Doenças do sistema nervoso 11 11 19 20 15

VII. Doenças do olho e anexos 1 - 2 4 11

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 2 1 3 2 -

IX. Doenças do aparelho circulatório 105 75 101 101 101

X. Doenças do aparelho respiratório 113 92 92 135 121

XI. Doenças do aparelho digestivo 154 82 100 111 125

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 26 19 37 36 30

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 22 21 32 36 22

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 123 95 113 94 98

XV. Gravidez parto e puerpério 346 371 315 314 306

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 28 22 27 24 28

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 7 10 8 7 10

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 43 25 36 29 24

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 87 104 109 121 116

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 3 2 29 18 28

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

Total 1252 1108 1235 1254 1208

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 17/03/2020.

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

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2014 2015 2016 2017

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 8 9 10 8

II. Neoplasias (tumores) 21 26 18 27

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 2 - 2 1

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 14 23 31 19

V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 2 2

VI. Doenças do sistema nervoso 5 3 4 4

VII. Doenças do olho e anexos - - - -

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

IX. Doenças do aparelho circulatório 70 48 58 44
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X. Doenças do aparelho respiratório 19 15 35 28

XI. Doenças do aparelho digestivo 9 7 5 8

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo - - - 3

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 - 3

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 3 3 6 2

XV. Gravidez parto e puerpério 1 - - -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 5 6 1 1

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 1 1 2 1

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 5 6 11 4

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

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 21 30 25 16

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - -

Total 185 180 210 171

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 17/03/2020.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade

2.1.1. ESTADO DE SAÚDE DA POPULAÇÃO
1. MORTALIDADE INFANTIL
A mortalidade infantil permanece como um importante

problema de saúde pública do Brasil, não sendo diferente para o
Estado de Pernambuco e seus municípios, embora aconteçam
grandes avanços para resolução desse.

Mesmo assim esse indicador permanece alto considerando a taxa
de natalidade do município, tendo atenção especial para este
mesmo no que refere as ações implantadas que vem se
desenvolvendo de forma articulada aos municípios com foco no
programa do Estado Mãe Coruja Pernambucana, com o objetivo de
colaborar com a redução da morbimortalidade materna e infantil.

2. NATALIDADE
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O município de Canhotinho, vem nos últimos anos mantendo
sua natalidade razoavelmente estável, mantendo um número de 390
há 430 nascidos vivos por ano.

Por outro lado, a assistência ao pré-natal vem melhorando seus
indicadores relacionados ao número de consultas durante o pré-
natal, considerando também a referência para o parto realizado no
próprio município, seguindo um fluxo de gestante

de Alto Risco através de protocolo estadual e regional o que
evidencia maior resolutividade e assistência.

3 DOENÇAS PREVALENTES
No Brasil como um todo as doenças imuno preveníveis são alvo

de constante vigilância epidemiológica, o que proporciona um
grande compromisso em alcançar e manter homogeneamente altas
coberturas vacinais, quer na vacinação de rotina, quer em
campanhas contra Poliomielite e Gripes.

Analisando todos os dados não se registram casos de doenças
dessa relevância, no entanto todos merecem atenção especial,
principalmente as doenças exantemáticas que obtiveram índices de
investigação das mesmas descartando as imuno preveníveis como
sarampo e rubéola.

As doenças infecto-parasitárias de maior prevalência ainda
continuam sendo as diarreias bacterianas, infecções respiratórias
agudas, sendo endêmico para hanseníase e tuberculose.

Para os demais agravos, destacam-se o alto índice de hipertensão
arterial e diabetes, porém redução do número de complicações e
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internamentos pelas mesmas. Porém outro agravo significativo no
município e que vem crescendo nos últimos anos é o de
internamento por doenças cancerígenas, como os do aparelho
gastrointestinal, pulmonar e de vísceras, com redução do câncer de
colo uterino e mama.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

A disponibilização dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DESF/SAPS e
DRAC/SAES

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 57.844

Atendimento Individual 23.625

Procedimento 16.301

Atendimento Odontológico 11.646

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 - - - -

03 Procedimentos clínicos - - 408 158.375,09

04 Procedimentos cirúrgicos - - 134 69.798,51

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - 542 228.173,60

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 11/07/2023.

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 2.737 391,04

Sistema de Informacões Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total
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--- --- ---

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 11/07/2023.

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 4.371 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 34.142 115.236,63 - -

03 Procedimentos clínicos 76.120 354.925,77 413 159.591,92

04 Procedimentos cirúrgicos 4.673 36.993,61 176 89.547,77

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais 669 106.100,00 - -

08 Ações complementares da atenção à saúde 11 - - -

Total 119.986 613.256,01 589 249.139,69

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 11/07/2023.

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.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 547 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 554 -

Total 1.101 -

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

Data da consulta: 11/07/2023.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
2. ORGANIZAÇÃO DA REDE DE SAÚDE

Em Canhotinho a Atenção Básica (AB) é desenvolvida com alto grau de descentralização, capilaridade e próxima da vida das
pessoas, onde o contato preferencial dos usuários é feito através da porta de entrada e do centro de
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comunicação com toda a Rede de Assistência, atendendo aos princípios da universalidade, acessibilidade do vínculo, da continuidade
do cuidado, da integralidade da atenção, da responsabilização, da humanização, da equidade e da participação social.

O município ainda apresenta serviços de apoio para a atenção básica que compreende ações de média complexidade inseridas no
Hospital Municipal, Núcleo de Apoio a Saúde da Família (NASF), Centro de Especialidades de Saúde de Canhotinho, Centro de
Atenção Psicossocial (CAPS), Centro de Especialidades Odontológicas (CEO), Serviço de Atendimento Móvel de Urgência e
Emergência (SAMU). Essa estrutura permite um diagnóstico de saúde pública claro, capaz de oferecer informações essenciais ao
desenvolvimento das ações de saúde oferecidas, além de referenciar para média e alta complexidade de forma resolutiva e articulada
que possam garantir a continuidade do processo fora do domicílio.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 12/2018

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 1 1

FARMACIA 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 11 11

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1

POSTO DE SAUDE 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 2 2

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 1 1

POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1

Total 0 0 21 21

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: 16/03/2020.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2018

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 21 0 0 21

ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 21 0 0 21

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: 16/03/2020.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde
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Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
A rede de prestadores de serviços ao SUS conforme tabulação de dados do CNES era constituída de 29 estabelecimentos de esfera
municipal. 
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 01/2018

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)

5 3 4 30 48

Intermediados por outra entidade
(08)

0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 1 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 1 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)

24 9 27 41 24

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

Contratos temporários e cargos em
comissão (010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 06/09/2021.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2014 2015 2016 2017

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-
8)

Autônomos (0209, 0210) 0 4 8 45

Estatutários e empregados públicos
(0101, 0102)

0 454 1.487 1.248

Informais (09) 0 3 0 0
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Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2014 2015 2016 2017

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-
8)

Contratos temporários e cargos em
comissão (010301, 0104)

0 194 1.030 1.188

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 06/09/2021.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Os profissionais cadastrados no período totalizam 358.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - ATENÇÃO BÁSICA A SAÚDE DA POPULAÇÃO

OBJETIVO Nº 1.1 - Atender as necessidades de saúde da população, através de ações de promoção, prevenção e de
recuperação da saúde

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar
investimentos
na unidades e
serviços de
saúde através de
construção,
reforma e
ampliação da
estrutura física;

Realizar
investimentos na
unidades e
serviços de saúde
através de
construção,
reforma e
ampliação da
estrutura física;

0 70,00 20,00 Percentual 20,00 0

Ação Nº 1 - Construção, reforma e ampliação de unidades básicas de saúde

2. Promover a
aquisição de
equipamentos e
materiais
permanentes
destinados ao
fortalecimento
da Atenção
Básica;

Promover a
aquisição de
equipamentos e
materiais
permanentes
destinados ao
fortalecimento da
Atenção Básica;

0 100,00 30,00 Percentual 30,00 0

Ação Nº 1 - Aquisição de equipamentos e material permanente

3. Manter as
Ações de Saúde
Mental;

Manter as Ações
de Saúde Mental

0 90,00 50,00 Percentual 50,00 0

Ação Nº 1 - Manter as Ações de Saúde Mental

4. Desenvolver
ações de
assistência
Domiciliar

Desenvolver
ações de
assistência
Domiciliar

0 70,00 50,00 Percentual 50,00 0

Ação Nº 1 - Desenvolver ações de assistência Domiciliar

5. Realizar
parcerias
intersetoriais de
assistência à
criança e
adolescentes em
conflito com a
lei;

Realizar parcerias
intersetoriais de
assistência à
criança e
adolescentes em
conflito com a lei;

Número 5 2 Número 2,00 0
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Ação Nº 1 - Realizar parcerias CREA/ CRAS E CONSELHO TUTELAR

6. Manter Ações
de Educação
permanente;

Manter Ações de
Educação
permanente;

0 90,00 70,00 Percentual 70,00 0

Ação Nº 1 - Realização de capacitação da rede em assistência municipal

7. Fortalecer o
programa de
imunização em
conformidade
com as
determinações
do Ministério da
Saúde;

Fortalecer o
programa de
imunização em
conformidade
com as
determinações do
Ministério da
Saúde;

0 90,00 85,00 Proporção 85,00 0

Ação Nº 1 - Fortalecer o programa de imunização, através de utilização de novas estrategias para o alcance de metas.

8. Implantar o
Núcleo de
Promoção a
Saúde
(Academia da
Saúde);

Implantar o
Núcleo de
Promoção a
Saúde (Academia
da Saúde);

0 100,00 85,00 Percentual 85,00 0

Ação Nº 1 - Ações de Promoções à saúde/ ações de atividade física e orientação nutricional, através do Programa Academia da
Saúde

9. Implantar
Equipe de
EMAD;

Implantar Equipe
de EMAD;

0 1 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - não implantando em 2018

10. Implantar
Equipe do SAD.

Implantar Equipe
do SAD.

0 1 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - não implantado

DIRETRIZ Nº 2 - ASSISTÊNCIA DE MÉDIA COMPLEXIDADE HOSPITALAR

OBJETIVO Nº 2.1 - Garantir a população o acesso a serviços e ações de assistência especializada.

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar
reforma e
ampliação do
Hospital Micro
Regional de
Canhotinho;

Realizar reforma
e ampliação do
Hospital Micro
Regional de
Canhotinho;

0 80,00 80,00 Percentual 80,00 0

Ação Nº 1 - Adequação sala vermelha do hospital municipal. Construção de farmácia, sala de raio X e USG. Construção sala de
realização de eletro.

2. Aquisição de
Veículos;

Aquisição de
Veículos;

0 10 7 Número 7,00 0
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Ação Nº 1 - Aquisição de 5 ambulâncias. Aquisição de um veiculo utilitário, renovação da frota do SAMU

3. Manutenção
do SAMU,
CEO e CAPS

Manutenção do
SAMU, CEO e
CAPS

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - Manutenção do SAMU, CEO e CAPS

4. Implantar
serviço de
Prótese
dentária e
Aparelho
odontológico
no CEO;

Implantar serviço
de Prótese
dentária e
Aparelho
odontológico no
CEO;

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - implantação serviço de Prótese dentária e Aparelho odontológico no CEO

5. Ampliar a
oferta dos
serviços de
Atenção
Especializada
com serviço de
USG e Raio X

Ampliar a oferta
dos serviços de
Atenção
Especializada
com serviço de
USG e Raio X

0 2 0 Número 0 0

Ação Nº 1 - não implantado em 2018

6. Manter
Ações de
Educação
Permanente;

Manter Ações de
Educação
Permanente;

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - Realizar capacitação para toda rede de assistência

7. Manutenção
do Leito
Hospitalar de
Atenção
Psicossocial;

Manutenção do
Leito Hospitalar
de Atenção
Psicossocial;

0 90,00 0,00 Razão 0 0

Ação Nº 1 - não estão sendo utilizados

8. Aquisição de
equipamentos e
materiais
permanentes;

Aquisição de
equipamentos e
materiais
permanentes;

0 100,00 30,00 Percentual 30,00 0

Ação Nº 1 - 2 aspirador. aparelho de eletro. Demais equipamentos;

DIRETRIZ Nº 3 - ASSISTÊNCIA FARMACEUTICA
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OBJETIVO Nº 3.1 - Desenvolver atividades de Assistência Farmacêutica em conformidade com a legislação vigente em
atendimento as necessidades epidemiológicas da população.

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar
investimentos
de reforma para
atender aos
requisitos de
qualificação da
assistência
farmacêutica;

Realizar
investimentos de
reforma para
atender aos
requisitos de
qualificação da
assistência
farmacêutica;

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - construção farmácia hospitalar

2. Adquirir
equipamentos;

Adquirir
equipamentos;

0 100,00 30,00 Percentual 30,00 0

Ação Nº 1 - aquisição de equipamentos

3. Ampliar a
oferta de
insumos para a
farmácia;

Ampliar a oferta
de insumos para
a farmácia;

0 100,00 70,00 Percentual 70,00 0

Ação Nº 1 - Ampliar a oferta de insumos para a farmácia

4. Manter
Ações de
Educação
Permanente.

Manter Ações de
Educação
Permanente.

0 100,00 90,00 Percentual 90,00 0

Ação Nº 1 - Realizar capacitação para toda rede de assistência

DIRETRIZ Nº 4 - VIGILÂNCIA EM SAÚDE
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OBJETIVO Nº 4.1 - Desenvolver um conjunto de ações e medidas capazes de eliminar, diminuir ou prevenir riscos à
saúde além de intervir nos problemas sanitários decorrentes do meio ambiente incluindo o ambiente de trabalho, da
produção e da circulação de bens e da prestação de serviços de interesse da saúde.

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Prevenção
das doenças
transmitidas
pelo mosquito
Aedes Aegypti
e outras
doenças sob
vigilância em
saúde;

Prevenção das
doenças
transmitidas pelo
mosquito Aedes
Aegypti e outras
doenças sob
vigilância em
saúde;

0 80,00 80,00 Proporção 80,00 0

Ação Nº 1 - Prevenção das doenças transmitidas pelo mosquito Aedes Aegypti e outras doenças sob vigilância em saúde

2. Promover
educação em
saúde;

Promover
educação em
saúde;

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - Promover educação em saúde;

3. Realizar
investimentos
de reforma e
ampliação;

Realizar
investimentos de
reforma e
ampliação;

0 100,00 80,00 Percentual 80,00 0

Ação Nº 1 - reforma e ampliação do prédio

4. Manter as
ações da
vigilância
sanitária.

Manter as ações
da vigilância
sanitária.

0 90,00 90,00 Percentual 90,00 0

Ação Nº 1 - Manter as ações da vigilância sanitária

5. Manter
Ações de
Educação
Permanente;

Manter Ações de
Educação
Permanente;

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - Realizar capacitação para toda rede de assistência

DIRETRIZ Nº 5 - GESTÃO DO SUS MUNICIPAL

OBJETIVO Nº 5.1 - Promover as atividades de Gestão do SUS Municipal para manutenção e qualificação do Sistema
Municipal de Saúde.

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS
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1. Regulação Exercer ações
regulatórias para
oferta de
procedimentos
ambulatoriais e
hospitalares,
fundamentadas em
protocolos
técnicos e
baseadas na
pactuação regional
de referências.

0 80,00 80,00 Percentual 80,00 0

Ação Nº 1 - Promover os serviços do setor de regulação

2. Divulgação
institucional;
Gestão do
Trabalho;
Controle e
avaliação
assistencial;
Manter Ações
de Educação
Permanente;
Investir em
Tecnologia da
Informação;
Fortalecer o
controle e
participação
social;

Divulgação
institucional;
Gestão do
Trabalho;
Controle e
avaliação
assistencial;
Manter Ações de
Educação
Permanente;
Investir em
Tecnologia da
Informação;
Fortalecer o
controle e
participação
social;

0 100,00 80,00 Proporção 80,00 0

Ação Nº 1 - Divulgação institucional; Gestão do Trabalho; Controle e avaliação assistencial; Manter Ações de Educação
Permanente; Investir em Tecnologia da Informação; Fortalecer o controle e participação social

3. Adquirir
equipamentos e
materiais
permanentes;

Adquirir
equipamentos e
materiais
permanentes;

0 100,00 30,00 Percentual 30,00 0

Ação Nº 1 - Adquirir equipamentos e materiais permanentes;

4. Realizar
investimentos
físicos de
estruturação dos
ambientes
destinados as
atividades de
gestão do SUS;

Realizar
investimentos
físicos de
estruturação dos
ambientes
destinados as
atividades de
gestão do SUS;

0 1 1 Número 1,00 0

Ação Nº 1 - reforma na sala do Conselho

DIRETRIZ Nº 6 - GESTÃO ADMINISTRATIVA DA SAÚDE
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OBJETIVO Nº 6.1 - Assegurar o funcionamento da secretaria de saúde, através de ações e serviços de saúde.

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir
investimentos
para propostos
em áreas
técnicas;

Garantir
investimentos
para propostos
em áreas
técnicas;

0 10 10 Número 10,00 0

Ação Nº 1 - Garantir investimentos para propostos em áreas técnicas

2. Aquisição de
equipamentos e
materiais
permanentes

Aquisição de
equipamentos e
materiais
permanentes

0 100,00 30,00 Percentual 30,00 0

Ação Nº 1 - Aquisição de equipamentos e materiais permanentes

3. Manter
Ações de
educação
Permanente;

Manter Ações de
educação
Permanente;

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 0

Ação Nº 1 - Realizar capacitação para toda rede de assistência

DIRETRIZ Nº 7 - CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE
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OBJETIVO Nº 7.1 - Garantir o regular funcionamento do Conselho Municipal de Saúde

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2018

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado
Anual

% meta
alcançada
da PAS

1. Estimular a
participação da
sociedade na
elaboração,
acompanhamento
e fiscalização das
políticas de
saúde;

Estimular a
participação da
sociedade na
elaboração,
acompanhamento
e fiscalização das
políticas de
saúde;

0 100,00 10,00 Percentual 10,00 0

Ação Nº 1 - Realizar reuniões do Conselho e Conferência de Saúde

2. Promover
políticas de
inclusão social;

Promover
políticas de
inclusão social;

0 3 80 Número 80,00 0

Ação Nº 1 - Promover políticas de inclusão social

3. Capacitação
dos conselheiros
de saúde.

número de
conselheiros
capacitados

0 80,00 0,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - nao realizou capacitação

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício

Resultados

122 -
Administração
Geral

Regulação 80,00 80,00

Estimular a participação da sociedade na elaboração, acompanhamento e
fiscalização das políticas de saúde;

10,00 10,00

Garantir investimentos para propostos em áreas técnicas; 10 10

Divulgação institucional; Gestão do Trabalho; Controle e avaliação assistencial;
Manter Ações de Educação Permanente; Investir em Tecnologia da Informação;
Fortalecer o controle e participação social;

80,00 80,00

Promover políticas de inclusão social; 80 80

Aquisição de equipamentos e materiais permanentes 30,00 30,00

Adquirir equipamentos e materiais permanentes; 30,00 30,00

Capacitação dos conselheiros de saúde. 0,00 0,00

Manter Ações de educação Permanente; 100,00 100,00

Realizar investimentos físicos de estruturação dos ambientes destinados as
atividades de gestão do SUS;

1 1
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301 - Atenção
Básica

Realizar investimentos na unidades e serviços de saúde através de construção,
reforma e ampliação da estrutura física;

20,00 20,00

Promover a aquisição de equipamentos e materiais permanentes destinados ao
fortalecimento da Atenção Básica;

30,00 30,00

Aquisição de Veículos; 7 7

Manter as Ações de Saúde Mental; 50,00 50,00

Desenvolver ações de assistência Domiciliar 50,00 50,00

Realizar parcerias intersetoriais de assistência à criança e adolescentes em
conflito com a lei;

2 2

Manter Ações de Educação permanente; 70,00 70,00

Fortalecer o programa de imunização em conformidade com as determinações
do Ministério da Saúde;

85,00 85,00

Implantar o Núcleo de Promoção a Saúde (Academia da Saúde); 85,00 85,00

Implantar Equipe de EMAD; 0 0

Implantar Equipe do SAD. 0 0

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Realizar reforma e ampliação do Hospital Micro Regional de Canhotinho; 80,00 80,00

Realizar investimentos de reforma para atender aos requisitos de qualificação da
assistência farmacêutica;

100,00 100,00

Adquirir equipamentos; 30,00 30,00

Manutenção do SAMU, CEO e CAPS 100,00 100,00

Ampliar a oferta de insumos para a farmácia; 70,00 70,00

Implantar serviço de Prótese dentária e Aparelho odontológico no CEO; 100,00 100,00

Manter Ações de Educação Permanente. 90,00 90,00

Ampliar a oferta dos serviços de Atenção Especializada com serviço de USG e
Raio X

0 0

Manter Ações de Educação Permanente; 100,00 100,00

Manutenção do Leito Hospitalar de Atenção Psicossocial; 0,00 0,00

Aquisição de equipamentos e materiais permanentes; 30,00 30,00

304 - Vigilância
Sanitária

Manter as ações da vigilância sanitária. 90,00 90,00

Manter Ações de Educação Permanente; 100,00 100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Prevenção das doenças transmitidas pelo mosquito Aedes Aegypti e outras
doenças sob vigilância em saúde;

80,00 80,00

Promover educação em saúde; 100,00 100,00

Realizar investimentos de reforma e ampliação; 80,00 80,00

https://digisusgmp.saude.gov.br 27 de 42

P
O

R
T

A
L D

A
 T

R
A

N
S

P
A

R
E

N
C

IA
http://cloud.it-solucoes.inf.br/transparenciaM

unicipal/dow
nload/11-20230711223214.pdf

assinado por: idU
ser 1                     



Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

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 N/A N/A

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

122 -
Administração
Geral

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

301 - Atenção
Básica

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

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

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

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

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

304 - Vigilância
Sanitária

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

305 - Vigilância
Epidemiológica

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

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: 06/09/2021.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
Apesar do grave contexto de crise econômico-financeira que ainda impacta o estado, o município de Canhotinho manteve seu
trabalho de apoio, supervisão e condução das políticas públicas de saúde. 

O presente Relatório Anual de Gestão (RAG) 2018 avança na integração entre o planejamento das ações de saúde e seu respectivo
orçamento. Seguiu-se nesse mesmo caminho para a PAS 2019, onde o planejamento se aprimora na direção de maior transparência. 
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta ano

2018
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 42 - 0 Número

2 Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. E 100,00 - 0 Percentual

3 Proporção de registro de óbitos com causa básica definida U 95,00 - 0 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 Percentual

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

U 80,00 - 0 Percentual

6 Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes U 100,00 - 0 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 3 - 0 Número

9 Número de casos novos de aids em menores de 5 anos. U 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 50,00 - 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 0,50 - 0 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 0,38 - 0 Razão

13 Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar U 60,00 - 0 Percentual

14 Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos U 20,00 - 0 Percentual

15 Taxa de mortalidade infantil U 4 - 0 Número

16 Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência U 0 - 0 Número

17 Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica U 100,00 - 0 Percentual

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

U 80,00 - 0 Percentual

19 Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica U 100,00 - 0 Percentual

20 Percentual de municípios que realizam no mínimo seis grupos de ações de Vigilância
Sanitária consideradas necessárias a todos os municípios no ano

U 85,00 - 0 Percentual

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

E 50,00 - 0 Percentual
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22 Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados
para controle vetorial da dengue

U 4 - 0 Número

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

U 85,00 - 0 Percentual

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 06/09/2021.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa
refere-se a Pactuação Interfederativa
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9. Execução Orçamentária e Financeira

A disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

  
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

Royalties do
Petróleo

destinados à
Saúde

Outros
Recursos

Destinados
à Saúde

TOTAL

Atenção Básica          

 Corrente 0,00 13.321,00 4.935.312,36 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.948.633,36

 Capital 0,00 164.397,56 322.218,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 486.615,56

Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

         

 Corrente 0,00 5.284,28 2.846.944,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.852.228,73

 Capital 0,00 0,00 331.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.000,00 342.800,00

Suporte
Profilático e
Terapêutico

         

 Corrente 0,00 2.320,00 58.243,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 60.563,60

 Capital 0,00 14.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 14.500,00

Vigilância
Sanitária

         

 Corrente 0,00 550,00 11.986,11 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.536,11

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

Vigilância
Epidemiológica

         

 Corrente 0,00 2.880,00 191.192,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 194.072,88

 Capital 0,00 0,00 2.956,40 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.956,40

Alimentação e
Nutrição

         

 Corrente 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

Outras
Subfunções

         

 Corrente 0,00 4.998.144,99 793,76 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.998.938,75

 Capital 0,00 41.803,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 41.803,83

Total 0,00 5.243.201,66 8.701.447,56 0,00 0,00 0,00 0,00 11.000,00 13.955.649,22

(*) ASPS: Ações e Serviços Públicos em Saúde 
2) Dados extraídos do Módulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

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

Data da consulta: 17/03/2020.

9.2. Indicadores financeiros

Indicadores do Ente Federado

Indicador Transmissão

Única

1.1 Participação da receita de impostos na receita total do Município 1,36 %  

1.2 Participação das transferências intergovernamentais na receita total do Município 78,63 %  
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1.3 Participação % das Transferências para a Saúde (SUS) no total de recursos transferidos para o Município 15,42 %  

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

99,72 %  

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

25,30 %  

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

38,28 %  

2.1 Despesa total com Saúde, em R$/hab, sob a responsabilidade do Município, por habitante R$ 648,60  

2.2 Participação da despesa com pessoal na despesa total com Saúde 54,96 %  

2.3 Participação da despesa com medicamentos na despesa total com Saúde 1,93 %  

2.4 Participação da desp. com serviços de terceiros - pessoa jurídica na despesa total com Saúde 5,25 %  

2.5 Participação da despesa com investimentos na despesa total com Saúde 8,63 %  

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 54,54 %  

3.2 Participação da receita própria aplicada em Saúde conforme a LC141/2012 19,09 %  

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

Data da consulta: 17/03/2020.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

RECEITAS PARA APURAÇÃO DA
APLICAÇÃO EM AÇÕES E SERVIÇOS

PÚBLICOS DE SAÚDE

PREVISÃO
INICIAL

PREVISÃO
ATUALIZADA

(a)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre
(b)

% (b / a) x
100

RECEITA DE IMPOSTOS LÍQUIDA (I) 1.336.000,00 1.336.000,00 977.726,10 73,18

Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 250.000,00 250.000,00 44.608,99 17,84

Imposto sobre Transmissão de Bens Intervivos -
ITBI

65.000,00 65.000,00 101.951,40 156,85

Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISS 465.000,00 465.000,00 258.880,16 55,67

Imposto de Renda Retido na Fonte - IRRF 403.000,00 403.000,00 408.556,50 101,38

Imposto Territorial Rural - ITR 0,00 0,00 0,00 0,00

Multas, Juros de Mora e Outros Encargos dos
Impostos

1.000,00 1.000,00 1.582,39 158,24

Dívida Ativa dos Impostos 147.000,00 147.000,00 162.146,66 110,30

Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da Dívida
Ativa

5.000,00 5.000,00 0,00 0,00

RECEITAS DE TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II)

26.731.000,00 26.731.000,00 26.485.508,24 99,08

Cota-Parte FPM 21.446.000,00 21.446.000,00 19.690.127,79 91,81

Cota-Parte ITR 10.000,00 10.000,00 7.984,74 79,85
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Cota-Parte IPVA 577.000,00 577.000,00 662.488,52 114,82

Cota-Parte ICMS 4.680.000,00 4.680.000,00 6.082.246,89 129,96

Cota-Parte IPI-Exportação 7.000,00 7.000,00 31.182,30 445,46

Compensações Financeiras Provenientes de Impostos
e Transferências Constitucionais

11.000,00 11.000,00 11.478,00 104,35

Desoneração ICMS (LC 87/96) 11.000,00 11.000,00 11.478,00 104,35

Outras     

TOTAL DAS RECEITAS PARA APURAÇÃO DA
APLICAÇÃO EM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (III) = I + II

28.067.000,00 28.067.000,00 27.463.234,34 97,85

RECEITAS ADICIONAIS PARA
FINANCIAMENTO DA SAÚDE

PREVISÃO
INICIAL

PREVISÃO
ATUALIZADA (c)

RECEITAS REALIZADAS

Até o Bimestre
(d)

% (d / c) x
100

TRANSFERÊNCIA DE RECURSOS DO SISTEMA
ÚNICO DE SAÚDE-SUS

6.683.000,00 6.683.000,00 8.751.421,70 130,95

Provenientes da União 6.226.000,00 6.226.000,00 8.734.531,48 140,29

Provenientes dos Estados 390.000,00 390.000,00 0,00 0,00

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

Outras Receitas do SUS 67.000,00 67.000,00 16.890,22 25,21

TRANSFERÊNCIAS VOLUNTÁRIAS     

RECEITA DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO
VINCULADAS À SAÚDE

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

OUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTO
DA SAÚDE

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

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA
FINANCIAMENTO DA SAÚDE

6.683.000,00 6.683.000,00 8.751.421,70 130,95

DESPESAS COM SAÚDE (Por Grupo de
Natureza de Despesa)

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

(e)

DESPESAS EXECUTADAS

Liquidadas
Até o

Bimestre 
(f)

Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados 

(g)

% 
(f+g)/e)

DESPESAS CORRENTES 9.722.960,00 13.087.818,11 13.066.973,43 1.607.502,15 112,12

Pessoal e Encargos Sociais 6.674.960,00 8.360.458,91 8.360.458,84 465.768,62 105,57

Juros e Encargos da Dívida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Outras Despesas Correntes 3.048.000,00 4.727.359,20 4.706.514,59 1.141.733,53 123,71

DESPESAS DE CAPITAL 1.006.000,00 888.675,79 888.675,79 497.547,08 155,99

Investimentos 996.000,00 888.675,79 888.675,79 497.547,08 155,99

Inversões Financeiras 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Amortização da Dívida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE
(IV)

10.728.960,00 13.976.493,90  16.060.698,45 114,91

DESPESAS COM SAÚDE NÃO
COMPUTADAS PARA FINS DE APURAÇÃO

DO PERCENTUAL MÍNIMO

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

DESPESAS EXECUTADAS

Liquidadas
Até o

Bimestre 
(h)

Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados 

(i)

% 
[(h+i)

/ IV(f+g)]

DESPESAS COM INATIVOS E PENSIONISTAS N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

DESPESA COM ASSISTÊNCIA À SAÚDE QUE
NÃO ATENDE AO PRINCÍPIO DE ACESSO
UNIVERSAL

N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS
RECURSOS

N/A 8.721.350,07 8.712.447,56 1.255.842,05 62,07

Recursos de Transferências Sistema Único de Saúde
- SUS

N/A 8.710.350,07 8.701.447,56 1.255.842,05 62,00

Recursos de Operações de Crédito N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

Outros Recursos N/A 11.000,00 11.000,00 0,00 0,07

OUTRAS AÇÕES E SERVIÇOS NÃO
COMPUTADOS

N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

RESTOS A PAGAR NÃO PROCESSADOS
INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO EXERCÍCIO
SEM DISPONIBILIDADE FINANCEIRA¹

N/A N/A N/A 849.207,18  

DESPESAS CUSTEADAS COM
DISPONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA
AOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS²

N/A N/A 0,00 0,00 0,00

DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS
VINCULADOS À PARCELA DO PERCENTUAL
MÍNIMO QUE NÃO FOI APLICADA EM
AÇÕES E SERVIÇOS DE SAÚDE EM
EXERCÍCIOS ANTERIORES³

N/A N/A 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE NÃO
COMPUTADAS (V)

 N/A  10.817.496,79 67,35

TOTAL DAS DESPESAS COM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (VI) = [(IV(f+g)-V(h+i)]

 N/A  5.243.201,66  

PERCENTUAL DE APLICAÇÃO EM AÇÕES E
SERVIÇOS PÚBLICOS DE SAÚDE SOBRE A RECEITA

DE IMPOSTOS LÍQUIDA E TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (VII%) = [VI(h+i) / IIIb x

100] - LIMITE CONSTITUCIONAL 15%4

19,09

VALOR REFERENTE À DIFERENÇA ENTRE O VALOR
EXECUTADO E O LIMITE MÍNIMO

CONSTITUCIONAL [VI(h+i)-(15*IIIb)/100]

1.123.716,51

https://digisusgmp.saude.gov.br 34 de 42

P
O

R
T

A
L D

A
 T

R
A

N
S

P
A

R
E

N
C

IA
http://cloud.it-solucoes.inf.br/transparenciaM

unicipal/dow
nload/11-20230711223214.pdf

assinado por: idU
ser 1                     



EXECUÇÃO DE RESTOS A
PAGAR NÃO PROCESSADOS

INSCRITOS COM
DISPONIBILIDADE DE

CAIXA

INSCRITOS CANCELADOS/PRESCRITOS PAGOS A
PAGAR

PARCELA
CONSIDERADA

NO LIMITE

Inscritos em 2018 0,00 N/A N/A N/A 0,00

Inscritos em 2017 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Inscritos em 2016 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Inscritos em 2015 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Inscritos em 2014 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Inscritos em exercícios anteriores 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

CONFORME ARTIGO 24,§ 1° e 2°

RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU
PRESCRITOS

Saldo Inicial Despesas
custeadas no
exercício de

referência (j)

Saldo Final
(Não

Aplicado)

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2018 0,00 0,00 0,00

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2017 0,00 0,00 0,00

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2016 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 exercícios anteriores 0,00 0,00 0,00

Total (VIII) 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DE VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO
NÃO CUMPRIDO EM EXERCÍCIOS ANTERIORES PARA FINS DE

APLICAÇÃO DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS
25 e 26

LIMITE NÃO CUMPRIDO

Saldo Inicial Despesas
custeadas no
exercício de

referência (k)

Saldo Final
(Não

Aplicado)

Diferença de limite não cumprido em 2017 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2016 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2015 0,00 0,00 0,00

Diferença de limite não cumprido em 2014 0,00 0,00 0,00

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

Total (IX) 0,00 0,00 0,00

DESPESAS COM SAÚDE (Por
Subfunção)

DOTAÇÃO
INICIAL

DOTAÇÃO
ATUALIZADA

DESPESAS EMPENHADAS
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Liquidadas
Até o

Bimestre 
(l)

Inscritas em
Restos a

Pagar não
Processados 

(m)

%
[(l+m)

/
total(l+m)]x100

Atenção Básica 4.566.000,00 5.436.548,92 5.435.248,92 773.027,50 38,66

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 1.797.000,00 3.202.630,35 3.195.028,73 858.763,70 25,24

Suporte Profilático e Terapêutico 234.000,00 75.063,60 75.063,60 0,00 0,47

Vigilância Sanitária 49.000,00 12.537,00 12.536,11 2.264,89 0,09

Vigilância Epidemiológica 246.000,00 197.029,28 197.029,28 26.049,82 1,39

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

Outras Subfunções 3.836.960,00 5.052.684,75 5.040.742,58 444.943,32 34,16

Total 10.728.960,00 13.976.493,90  16.060.698,45 100,01

FONTE: SIOPS, Canhotinho/PE, data e hora da homologação dos dados pelo gestor: 13/02/19 12:45:17
1 - Essa linha apresentará valor somente no Relatório Resumido da Execução Orçamentária do último bimestre do exercício.
2 - O valor apresentado na intercessão com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(último bimestre) deverá ser o mesmo apresentado no "total j".
3 - O valor apresentado na intercessão com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(último bimestre) deverá ser o mesmo apresentado no "total k".
4 - Limite anual mínimo a ser cumprido no encerramento do exercício. Deverá ser informado o limite estabelecido na Lei Orgânica do Município quando o percentual nela estabelecido for superior ao
fixado na LC nº 141/2012.
5 - Durante o exercício esse valor servirá para o monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012.
6 - No último bimestre, será utilizada a fórmula [VI(h+i) - (15 x IIIb)/100]. 

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 2018 
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

CUSTEIO

1012220154525 - APOIO A MANUTENÇÃO DE UNIDADES DE SAÚDE R$
406.271,00

850000,00

1012220154525 - APOIO A MANUTENÇÃO DE UNIDADES DE SAÚDE R$
450.000,00

R$ 0,00

103012015217U - APOIO À MANUTENÇÃO DOS POLOS DA ACADEMIA DE SAÚDE R$ 36.000,00 36000,00

103012015219A - PISO DA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE R$
4.403.241,13

4444121,67

1030220158585 - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA PROCEDIMENTOS NO
MAC

R$
1.985.510,94

2176330,00

10303201520AE - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS
ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE

R$
127.203,93

127200,00

10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 14.902,20 14902,20

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA EM SAÚDE

R$
149.055,81

149055,00

10845090300QR - APOIO FINANCEIRO PELA UNIÃO AOS ENTES FEDERATIVOS QUE
RECEBEM O FUNDO DE PARTICIPAÇÃO DOS MUNICIPIOS - FPM

R$
210.612,71

210612,00

CÓD. NÃO INFORMADO - APOIO À IMPLEMENTAÇÃO DA REDE CEGONHA R$ 2.874,20 R$ 0,00
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CÓD. NÃO INFORMADO - APOIO À MANUTENÇÃO DOS POLOS DA ACADEMIA DE
SAÚDE R$ 3.000,00 R$ 0,00

CÓD. NÃO INFORMADO - ATENÇÃO À SAÚDE DA POPULAÇÃO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

R$
226.587,79

R$ 0,00

CÓD. NÃO INFORMADO - EDUCAÇÃO E FORMAÇÃO EM SAÚDE R$ 13.000,00 R$ 0,00

CÓD. NÃO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA A VIGILÂNCIA EM SAÚDE R$ 10.059,43 R$ 0,00

CÓD. NÃO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICÍPIOS PARA EXECUÇÃO DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA R$ 1.241,85 R$ 0,00

CÓD. NÃO INFORMADO - PISO DA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE R$
304.499,95

R$ 0,00

CÓD. NÃO INFORMADO - PROMOÇÃO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E
INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO BÁSICA EM SAÚDE R$ 11.531,54 R$ 0,00

INVESTIMENTO

1030120158581 - ESTRUTURAÇÃO DA REDE DE SERVIÇOS DE ATENÇÃO BÁSICA DE
SAÚDE

R$
312.064,00

438064,00

1030220158535 - ESTRUTURAÇÃO DE UNIDADES DE ATENÇÃO ESPECIALIZADA EM
SAÚDE R$ 80.000,00 80000,00

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 no exercício fiscal. 

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
O município de Canhotinho apresenta os recursos transferidos do Ministério da Saúde para o Fundo Municipal de Saúde, segundo
bloco de financiamento, porém o valor executado não pode ser apurado corretamente segundo despesas de custeio e capital, em
função de dificuldades da área responsável, mas, será feito uma média e iremos nos adaptar ao novo formato da execução.

https://digisusgmp.saude.gov.br 37 de 42

P
O

R
T

A
L D

A
 T

R
A

N
S

P
A

R
E

N
C

IA
http://cloud.it-solucoes.inf.br/transparenciaM

unicipal/dow
nload/11-20230711223214.pdf

assinado por: idU
ser 1                     



10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 06/09/2021.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 06/09/2021.

Análises e Considerações sobre Auditorias
não foram realizadas auditorias no ano de 2018.
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11. Análises e Considerações Gerais

Considerando o cumprimento da Programação Anual de Saúde e diante das adversidades enfrentadas em 2018, o município de Canhotinho conseguiu
implementar Políticas Públicas importantes que elevaram o nível de saúde da população mais especificamente a dos grupos mais vulneráveis.

Podemos citar alguns exemplos como o fortalecimento do Controle Social a partir da participação efetiva dos conselheiros de saúde, o grande percentual
de cumprimento do Núcleo de Educação Permanente, diminuição dos casos de dengue ou outras endemias no ano, a instituição da visita domiciliar como
prática de todos os profissionais de saúde, o aumento do número de atividades de educação em saúde realizadas pelos profissionais. Municipalização da
Equipe de Saúde Prisional, a aquisição de veículos novos e melhorias da rede física dos serviços e da gestão de saúde.
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12. Recomendações para o Próximo Exercício

Análises e Considerações sobre Recomendações para o Próximo Exercício
Considerando o grande avanço no exercício de 2018, precisamos continuar mantendo ações e serviços de saúde com melhoria da
infraestrutura dos serviços e aprimoramento para os profissionais durante o ano de 2019. Precisamos reformar o prédio onde funciona
a Vigilância em Saúde do município, reformar e adequar a estrutura física do Hospital Municipal e da Equipe Prisional. Continuar a
adquirir equipamentos e material permanente. Melhorar a infraestrutura e adquirir equipamentos para o laboratório municipal.
Realizar concurso público para agentes de saúde e de endemias;

 
SALETE MARIA DA SILVA 

Secretário(a) de Saúde 
CANHOTINHO/PE, 2018
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Identificação
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Introdução
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem Parecer

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Auditorias
Considerações:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Apresentado e aprovado no CMS de Canhotinho.

Recomendações para o Próximo Exercício
Considerações:
sem recomendações

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PERNAMBUCO

MUNICÍPIO: CANHOTINHO 
Relatório Anual de Gestão - 2018 

Parecer do Conselho de Saúde
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Status do Parecer: Aprovado

CANHOTINHO/PE, 11 de Julho de 2023 

Conselho Municipal de Saúde de Canhotinho
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