
Secretaria Municipal de Saúde - SERRANO DO MARANHAO 

CNPJ: 14.173.958/0001-99 

AVENIDA DAS JUÇAREIRAS, 

Telefone: 8981525570 - E-mail: MANOELLE_SOEIRO@HOTMAILCOM  

65269-000 - SERRANO DO MARANHAO - MA 

RELATÓRIO DE GESTÃO - PERÍODO DE JANEIRO AnE.ZEMBRO DE2011 

1. IDENTIFICAÇÃO DO MUNICIPIO 

1.1 Secretário(a) de Saúde em Exercício 

Secretário em Exercício 
Nome: MANOELLE PINHEIRO SOEIRO 	 Data da Posse: 05/06/2017 

Secretário de Saúde Referente ao Ano do Relatório de Gestão 

Nome: MANOELLE PINHEIRO SOEIRO 	 Data da Posse: 	05/06/2017 
A Secretaria de Saúde teve mais de um gestor no período a que se refere o RAG? 	Sim 

Nome: NILVICY MARIA DE JESUS AMORIM 	 Data da Posse: 	01101/17 

1.2 Informações do Fundo Municipal de Saúde 

Instrumento legal de criação do FMS 

CNPJ 
Data 

O Gestor do Fundo é o Secretário da Saúde? 

Gestor do FMS 

Cargo do Gestor do FMS 
1.3 Informações do Conselho de Saúde 

Instrumento legal de criação do CMS 
Nome do Presidente do CMS 
Data 
Segmento 
Data da última eleição do Conselho 
Telefone 

E-mail 
1.4 Conferência de Saúde 

Data da última Conferência de Saúde 
1.5 Plano de Saúde 

A Secretaria tem Plano de Saúde? 

Tipo Lei - 0149 

14.173.958/0001-99 - Fundo de Saúde 
01/11/2011 
Sim 

MANOELLE PINHEIRO SOEIRO 

Secretário de Saúde 

Sim 

Tipo Lei - 136 
JOVENILSON AZEVEDO 
04/04/2009 
trabalhador 
30/09/2017 

A Secretaria de Saúde tem plano de saúde referente ao 
período de 2014 a 2017? 

	
Sim 

Situação 	 Aprovado 
Aprovação no Conselho de Saúde 	 Resolução n° 1 Em 08/03/2018 

ARQUIVOS ANEXOS 

1LDocumento 

MS SERRANO DO MARANHÃO.odf 	 • 

001 PMS DE SERRANO 

A Secretaria de Saúde tem programação anual de 
saúde referente ao ano de 2017? 

A Secretaria de Saúde tem programação anual de 
saúde referente ao ano de 2018? 

Não 

Não 



1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salários 
O Município possui Plano de Carreira, Cargos e Salários Não 
(PCCS)? 
O Município possui Comissão de elaboração do Plano de Não 
Carreira, Cargos e Salários (PCCS)? 

1.7 Informações sobre Regionalização 
O município pertence à Região de Saúde: Pinheiro 
O município participa de algum consórcio? Não 
O municipio está organizado em regiões intramunicipal? Não Quantas? 

1.8 Introdução - Considerações Iniciais 

O RELATORIO ANUAL DE GESTÃO É O PRINCIPAL INSTRUMENTO DE PRESTSÃO DE CONTAS DE UM GESTOR DE 
SAÚDE. É LEGALMENTE ESTABELECIDO NA LEI 141 DE 2812 E EM RESOLUÇOES DO CONSELHO NACIONAL DE 
SAÚDE. O MESMO DEVE SER SUBMETIDO AAPRECIAÇÃO E APROVAÇÃO PELO CONSELHO MUNICIPAL DE 
SAÚDE. 
TEM COMO OBJETIVO GARANTIR ATRANSPARENC1A NA UTILIZAÇÃO DOS RECURSOS DA SAÚDE E EVITAR 
POSSIVEIS DISTORÇÕES OU IRREGULARIDADES ai SUA UTILIZAÇÃO. 
DESTACAMOS QUE ESTE RELATÓRIO REFERE À PRESTAÇÃO DE CONTAS DA GESTORA DA SAÚDE MANOELLE 
PINHEIRO SOEIRO , VISTO QUE AMES1v1AAPRESNETOU AO CONSELHO DE SAUDE DE SERRANO DO MARANHÃO 
AS CONTAS DO SEU PERIODO DE GESTÃO QUE FOI DED5 DE JUNHO 0E2017 A31 DE DWBABRO 0E21317, 
QUANDO AMESMA PEDIU SUA EKONERAÇÃO DO CARGO DE SECRETARIA DE SAÚDE POR MOTIVOS PESSOAS. 
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la Homem e Mulher 

--- 2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE _ 

2.1. POPULAÇÃO ESTIMADA DO ANO 2017 	[ 	 

1 População do último Censo (ano 2012) Oto - - % 

Total 10.545 100,00% 

- PopUlação do .últimii Censo (ano 2010) Oto % 	i 

Branca 470 5,16% 

Preta 4.268 38.66% 

Amarela 98 0,89% 

Parda 6.099 55,24% 

Indígena 5 0,05% 

Sem declaração - 	O 0,00% 

2.1.1. POPULAÇÃO - SEXO E FAIXA ETÁRIA 
---- Faixas Etárias Homem Mulher _Total 

00-04 622 58-0 1.20-2 
05-09 706 613 1.319 
10-14 709 572 1.281 
15-19 595 434 1.029 
20-29 952 849 1.801 
30-39 703 593 1.296 
40-49 468 434 902 
50-59 393 408 799 
60-69 _ 289 220 509 
70-79 137 141 278 
'80+ 65 64 129 
Total 5.639 4.906 10.545 

Análise e considerações do Gestor sobre Dados Demográficos 

OS DADOS DE DEMOGRAFIA DEMONSTRAM UM MUNICIPIO DE PESSOAS JOVENS, ONDE AMAJORIA DA 
POPULAÇÃO TÊM ENTRE 20 A29 ANOS. PRATICAMENTE UMA POPULA.ÇÃO IGUAL NA QUANTIDADE DE HOMENS E 
MULHERES , DEMONSTRANDO A NCESSIDADE DE PLANEJAR IGUALMENTE AS AÇÕES DE POLITICA DO HOME E 
DA MULHER. 
DESTAOASE QUE CONFORME OS DADOS ACIMA HÁ DE SE CONSIDERAR A POLITICA PARA A PESSOA NEGRA 
VISTO SER BASTANTE RELEVANTE O QUANTITATIVO. 

2.3 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETÁRIA E POR RESIDÊNCIA (Fõnte: Portal DATASUS fl 
lrebnetISIM - 2016) 
_ - 	  
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Capitulo 1 Algumas doentio Infecciosas e 
parasitarias 

Capitulo II rieoplasias [tumores] 

Capitulo IV Doencas andocrInas, nutrIcionals 
e metabollcas 

Capitulo IX Docas do aparelho cErculatorio 

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 

Capitulo XIV Doencas do aparelho 
geniturInario 

Capitulo XVI Algumas afeccorts originadas no 
periodo perinatal 

Capitulo XVII MalFormacoes congenitas, 
deformidades e anomalias cromossomicas 

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados 
anormais de exames cllnicos e de laboratorio, 

nao classificados em outra parte 

Capitulo XX Causas externas de morbidade e 
de mortalidade 

Análise e considerações sobre Mortalidade 

AMORTALIDADE DO MUNIC1P10 SALTA TENDO RELEVÃNCIA AS MORTES POR DOENÇAS DO APARELHO 
CIRCULATORIO E AS CAUSADAS POR FATORES EXTERNOS DE MORBIDDE E MORTALIDADE, COMO OS 
ACIDENTES NO TRANSITO É DOhAESTICOS. 
OS DADOS REFERENCIAM PARA UM CUIDADO MAJOR NESTE ASPECTO E A REALIZAÇÃO DE AÇÕES QUE 
POSSAM PREVENIR NAS SITUAÇõES DE MORTALIDADE. 



MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETÁRIA (Portal DAT 
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Capitulo I Algumas doencas infecciosas e 
parasitarias 

Capitulo II lieoplesias [tumores) 

Capitulo III Doencas do sangue e dos °Naos 
hematopoeticos e alguns transtornos 

imunitarlos 

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionals 
metabolicas 

Capitulo V Transtornos mentais e 
comportamentais 

Capitulo V/ Doencas do sistema nervoso 

Capitulo VII Doenças do olho e anexos 

Capitulo VIII Doencas do ouvido e da apofise 
mastoide 

Capitulo IX Doencas do aparelho circulando 

Capitulo X Doencas do aparelho respirato rio 

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 

Capitulo XII Doencas da palco do tecido 
subtutaneo 

Capitulo XIII Doencas do sistema 
osteomuscular e do tecido conjuntivo 

Capitulo XIV Doencas do aparelho 
geniturinario 

Capitulo XV Gravidez. parto e puerperio 

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no 
periodo perinatal 

Capitulo XVII Malformacoes congenitas, 
deformidades e anomalias cromossomices 

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados 
anormais de exames clinicos e de laboratodo, 

nao classificados em outra parte 

Capitulo XIX 1.2‘01§$ envenenamento e 
algumas outras conseguencias de causas 

externas 

Análise e considerações sobre Mortalidade 

A MORBIDADE BASTANTE ALTA RELATIVA AS DOENÇAS INFECIOSAS E PARASITARIAS, COMUNS NUM MUNICIPIO 
MUITO POBRE E DISTANTE DA CAPITAL , SENDO UM DOS MENORES IDH's DO ESTADO DO MARANHÃO, PRECISA 
SER COMBATIDA POR TODO O SISTEMA DE SAÚDE. 
AMORBIDADE POR DOENÇAS DO APARELHO RESPIRATÓRIO TAMBÉM MUITO GRANDE NECESSITANDO DE UMA 
INTERWNÇÃO MAIS SISTBdATICA DA VI GILAN C IA EPID BAIO LOG I CA DO MU NICIPIO, ES P EC IAIMEN BTE VOLTADA 
PARAAS CRIANÇAS E ADOLESCENTES QUE SÃO OS QUE MAIS SOFRBA COM TAIS AGRAVOS. 



LIT.-1—RE5E FÍSICA DE SAUDE,  PÚBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVIÇO AO SUS 	 13/0312015 19:43W 

3.1 TIPO GESTÃO 
Tipo deEstabelecimento Total Municipal_ . -  Estadual Dupla 

O POSTO DE !MUDE 1 I O 

CENTRO DE SAUDEMIDADE BASICA 5 5 O O 

NOSPITAL GERAL 1 O O I 

UNIDADE DE V1GILANCIA EM SAUDE z 2 0 O 

SECRETARIA DE SALIDE 1 
- 

1 O 0 

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAIA LU 1 1 O O 

Total 1 i 10 O 1 

3.2. NATUREZA JURIDICA (GERÊNCIA) 

Tipo de Estabel ecimento—  Total ~doai. Estadual — __ 	— 
MUNICIPAL 22 20 — O 2 

Total 22 20 O 2 

Tipo Gestão  

iJj  

1. Usará] 0,00% • H urdclpal 90,91% a Dupla 9.0E% 

Justificativa da Dupla Gestão 

A GESTÃO DUPLA DO HOSPITAL MUNICIPAL SE JUSTIFICA PELA ESCASSEZ DE RECURSOS PARAMANUTENÇÃO 
DE UM HOSPITAL DE \ANTE LEITOS, VISTO QUE NIV3 HÃPACTUAÇÃO PARA QUE O MUNICIPIO POSSAASSUMIR A 
GESTÃO E RECEBER UM RECURSO CAPAZ DE MANTER BA FUNCIONAMENTO O MENCIONADO 
ESTABELECIMENTO. 

Análise e considerações do Gestor sobre Prestadores de Serviços ao SUS 
OS ESTABELECIMENTOS DE SADDE DO MUNICIPIO SÃO DE FATO CONFORME O GRAFICO, DBAONSTRANDO A 
NECESSIDADE MAIORES INVETIMENTOS DE TODAS AS ESFEREAS NO MUNICÍPIO DE SERRANO DO MARANHÃO, 
PARA DE FATO MELHORAR A SAÚDE DO POVO. 



1ft BOLSA • vir4cao EMPREGATIODI 

4. PROFISSIONAIS SUS (F_OfiteTCNES) 

1 	 - 	BOLSA 	--- . - .. 

TIPO TOTAL 

BOLSISTA 1 

TOTAL 1 

I 	 . VINCULO EMPREOMICIO 	. 
._ . 

TOTAL TIPO 

CARGO COMISSIONADO 3 

CONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 46 

ESTATUTARIO 55 

TOTAL 104 

Análise e Considerações Profissionais SUS 
ASSIM COMO OS DEMAIS MUNICIPIOS DO MARANHAD, O MUNICIPIO DE SERRANO DO MARANHÃO TEM AINDA 
BASTANTE SERVIDORES CONTRATADOS, EVIDENCIANDO QUE DEVE OCORRER UhilAMELHORIA NOS VINCULOS, 
GARANTINDO ADESPRECARIZAÇÃO. 



5. Programação Anual de Saúde e Pactuação 	da Saúde  _ _ 	 _ 	 _ 
Pactuação Intel-Federativa 2017 a 2021 

Relação de Indicadores 

, 	N° Indicador 	 Meta 2017 	Resultado Unidade 	1 
NÚMERO DE ÓBITOS PREMATUROS (de 30 a 69 anos) PELO 

1 CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENÇAS DO 10,00 N.Absoluto 
APARELHO CIRCULATÓRIO, CÂNCER, DIABETES E DOENÇAS 
RESPIRATÓRIAS CRÔNICAS) 

PROPORÇÃO DE ANÁLISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE 
10 ÁGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS 20,00 % 

PARÂMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE 
E TURBIDEZ 

RAZÃO DE EXAMES CITOPATOLÓGICOS DO COLO DO 
11 ÚTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS NA POPULAÇÃO 0,40 RAZÃO 

RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E A POPULAÇÃO DA 
MESMA FAIXA ETÁRIA 

RAZÃO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO 
12 REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA 0,40 RAZÃO 

POPULAÇÃO RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E 
POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA ETÁRIA 

PROPORÇÃO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAÚDE 13 	 75,00 	 % SUPLEMENTAR 

PROPORÇÃO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCÊNCIA ENTRE AS 14 	 30,67 	 % FAIXAS ETÁRIAS 10 A 19 ANOS 

15 TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 	 4,00 	 N.Absoluto 

NÚMERO DE ÓBITOS MATERNOS EM DETERMINADO 16 	 0,00 	 N.Absoluto PERÍODO E LOCAL DE RESIDÊNCIA 

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE 17 

	

	 100,00 ATENÇÃO BÁSICA. 

COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS 
18 CONDICIONALIDADES DE SAÚDE DO PROGRAMA BOLSA 	72,00 

FAMILIA 

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAÚDE BUCAL 19 

	

	 84,00 NA ATENÇÃO BÁSICA 

2 PROPORÇÃO DE ÓBITOS DE MULHERES EM IDADE FÉRTIL 
90,00 (MIE) INVESTIGADOS 

PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE REALIZAM NO MÍNIMO 
20 SEIS GRUPOS DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, 	100,00 

CONSIDERADAS NECESSÁRIAS A TODOS OS MUNICÍPIOS. 



I 	NU Indicador 	 Meta 2017 Resultado Unidade 

21 

22 

23 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

AÇÕES DE MATRICIAMENTO REALIZADAS POR CAPS COM 
EQUIPES DE ATENÇÃO BÁSICA 

NÚMERO DE CICLOS QUE ATINGIRAM MINN° DE 80% DE 
COBERTURA DE IMÓVEIS VISITADOS PARA CONTROLE 	4,00 
VETORIAL DA DENGUE 

PROPORÇÃO DE PREENCHIMENTO DO CAMPO "OCUPAÇÃO" 
NAS NOTIFICAÇÕES DE AGRAVOS RELACIONADOS AO 	95,00 
TRABALHO 

PROPORÇÃO DE REGISTRO DE ÓBITOS COM CAUSA BÁSICA 95,00  
DEFINIDA 

PROPORÇÃO DE VACINAS SELECIONADAS DO CNV PARA 
CRIANÇAS <2 ANOS - PENTAVALENTE (3 8  DOSE), 	 75,00 
PNEUMOCÓCICA 10-VALENTE (2 8), POLIOMIELITE (3 8) E 
TRIPLICE VIRAL (VI - COM COBERTURA VAGINAL 
PRECONIZADA 

PROPORÇÃO DE CASOS DE DOENÇAS DE NOTIFICAÇÃO 
COMPULSÓRIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATÉ 60 	80,00 
DIAS APÓS NOTIFICAÇÃO 

PROPORÇÃO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE 
DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES 	 88,00 

NÚMERO DE CASOS AUTÓCTONES DE MALÁRIA 	 0,00 

NÚMERO DE CASOS NOVOS DE SIFILIS CONGÊNITA EM 
MENORES DE UM ANO DE IDADE 	 0,00 

NÚMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 
ANOS 	 0,00 

°Á 

N.Absoluto 

% 

yo  

% 

% 

% 

N.Absoluto 

N.Absoluto 

N.Absoluto 

A GESTÃO NÃO DEIXOU PROGRAMAÇÃO ANUAL E SEM OS DOCUMENTOS NÃO HÁ COMO LANCAR 
INFORMAÇÕES. 

5.1 Execução Orçamentária 

Recursos Orçamentários 

Valor 	 R$ 	 Valor 	 R$ 

1 

Análise e Considerações 



DA 
	

onte: 
6.1 DEMONSTRATIVO' DA UTI DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS) eterna ehleltração" 	: 13.1031201a 20: 

04:50 

__ --- -- 	
RECEITAS (R$) .- 	- --- . - - 	DESPESAS R$) 	. — MovImentaclão Financeira 	I 

Transferência fundo a fundo Op. 
Crédito 
/Rad. 
/Outros 

Recursos 	Total 
 Próprios 

Dotação Empenhada 

— 

Liquidada Paga Orçada 

.. 

• PP/Outros - 
Pagamontos 

' 	 ' 	 - 

. _ 

Saldo Finan. 
do Exercido 

Anterior • 

Saldo Finan.' 
do Exercício 

Atual 	i 
._ 

Federal Estadual 

......_...=.5 

Outros 
Município 

— 

t 

_ 

Análise Sobre a Utilização dos Recursos 



E 	9. DEMONSTRATIVO ORÇAMENTUZIO -  DESPESAS COM SAÚDE iFonte: SIOPS) 	otorm, inettufsce iyonoie 2o: 
05:25 

Análise Sobre Demonstrativo Orçamentário 

DAMEN% FORMA DA PAGINAANTERIOR. NÃO HA POSSIBILIDADE DE ANALISE E CONSIDERAÇÃO, POR 
DESCONHECERMOS OS DADOS QUE NÃO FORAM REGISTRADOS NO SISTBAAESPECIFICO. 

10. AUDITORIAS 

Auditorias realizadas ou em fase de execução? (Em 
andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou 	 Sim 
Cancelada) 

Ente Federado: 

Demandante: 

Órgão responsável pela auditoria: 

SISAUD/SUS: 

N° da auditoria: 

Finalidade da auditoria: 

SERRANO DO MARANHAO 

DENASUS 

DENASUS 

Sim 

N°: 17627 

APURAR IRREGULARIDADES NA APLICAÇÃO DOS RECURSOS DA SAÚDE 

Status da auditoria: 
	

Em Andamento 

Unidade(s) auditada(s): 

SECRETARIA DE SAÚDE DE SERRANO DO MARANHÃO 

Recomendações 
- EM LINHAS GERAIS AS RECOMENDAÇOES FORPNI NO SENTIDO DE SANAR TODAS AS IRREGULARIDADES E 
PROVIDENCIAR A oEvoLuçÃo DE RECURSO. 

Encaminhamentos 
• A NOVA GESTÃO DA SAÚDE DE SERRANO 00 MARANHÃO DEVE TRABALHAR NO SENTIDO DE CORRIGIR TODAS 
AS IRREGULARIDADES OBSERVADAS NA ExEcuçÃo DA POLITICA DE SAÚDE NO MUNICIPIO. 



E---------if:WJALISE E CONSIDERAÇÕES -GERAIS SOBRE O RELATÓRIO DE GESTÃO 

11.1. CONSIDERAÇÕES GERAIS 
O RELATÓRIO DE GESTÃO DEVE SER O PRINCIPAL INSTRUMENTO DE PRESTAÇÃO DE CONTAS DA GESTÃO DE 
SAÚDE. NO ENTANTO, O GESTOR ASSUMIU O CARGO APENAS EM05 DE JUNHO DE2017 E EM DWEMBRO DO 
MESMO ANO POR MOTIVOS PARTICULARES O GESTOR DA SAÚDE SE AFASTOU DA SECRETARIA, TENDO 
CONDIÇÔES APENAS DE APRESENTAR AS CONTAS DOS MESES QUE ESTEVE A FRENTE DA GESTÃO DA SAÚDE 
O QUE DE CERTA FORMA INVIABILIZA. O RAG DO ANO DE2017, MAS DESTA.CASE QUE FORA PERFEITAMENTE 
APRESENTADA, AVALIADA E APROVADA PELO CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE DE SAÚDE AS CONTAS DOS 
MESES DE JUNHO A DEZEMBRO 0E2017, PERIODO DA GESTÃO NDASENHORAMANOELLE PINHEIRO SOEIRO. 

11.2. RECOMENDAÇÕES PARA A PRÓXIMA PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE E/OU REDIRECIONAMENTOS 
PARA O PLANO DE SAÚDE 

SOMENTE RECOMENDAMOS QUE ANOVA GESTÃO SE DETENHAADS INSTRUMENTOS DE PLANEJAMENTO E QUE 
POSSA PERMANECER NO MUNICIPIO POR UM PERIODO MAJOR, O QUE IRA POSSIBILITAR A CONSTRUÇÃO DE 
TA1S INSTRUMENTOS, PARA FACILITAR E SUBSIDIAR A EXECUÇÃO DA POLITICA DE SAÚDE. 

11.3. ARQUIVOS ANEXOS 

	

— 	- 	
Documento 

	

-- 	- _ 

  	 - 
Tipo de Documento 

Resottep0o do Conselho de Saúde que aprova o Flano de Saúde do perlado 
de 2014 e 2017 

RESOLUÇÁO 001 MS DE SERRANO.pdf 	 • 

NAS SERRANO DO MARANHA0,01 Mano de Saúde do periodo 2014 - 2017 



_ 
12. APRECIAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÂÉ:i 

12.1 RELA—TÓRIO QUADRIMESTRAL (LC 141/12) 
	_.  

Enviado Para Câmara de Vereadores em -- 	—
. 

1 °  QUA -- 2° QUA - --- 	30  QUA 	, 
Enviado ao Conselho de Saúde em 2810212018 

Enviado para Câmara de Vereadores em 

12.2. RELATÓRIO ANUAL DE GESTÃO (RAG) 
12.2.1. INFORMAÇÕES DO GESTOR 

FlenSdo de arazíne 

Enviado ao Conselho de Saúde para apreciação em 15103/2018 18:30:34 

Enviado ao Tribunal de contas a que está jurisdicionando em 

Enviado à Câmara de Vereadores em 

Reenviado ao Conselho de Saúde para reapreciação em 

12.2.2. INFORMAÇÕES DO CONSELHO DE SAÚDE 
Florido de Bratfee 

Data de Recebimento do RAG pelo CS 15/0312018 18:30:34 

Apreciado pelo Conselho de Saúde em 15/0312018 18:34:39 

Reapreciado pelo Conselho em 

Parecer do Conselho de Saúde OS CONSELHEIROS MUNICIPAIS DE SAÚDE DE SERRANO DO 
MARANHÃO, EM CUMPRIMENTO ÀS SUAS ATRIBUIÇÕES, REUNIRAM-S 
PARA APRECIAÇÃO E RESOLUÇÃO QUANTO AO RAG DO EXERCICIO C 
2017. 
EM SUA REUNIÃO ORDINÁRIA DO MS DE MARÇO DE 2018 , O 
CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE DE SERRANO DO MARANHÃO, APÕ 
APRESENTAÇÃO E APRECIAÇÃO, QUESTIONAM ENTOS E 
CONSIDERAÇÕES, COLOCADO EM VOTAÇÃO FOI APROVADO 
COM (06) SEIS VOTOS FAVORÁVEIS E TENDO UMA ABSTENÇÃO O 
RAG- RELATÓRIO ANUAL DE GESTÃO. RESSALTANDO-SE QUE A 
PROVAÇÃO EM QUESTÃO FOI ESPECIFICAMENTE RELATIVA AO 
?ÉRIODO DE GESTÃO DE JUNHO A DEZEMBRO DE 2017, CUJA 
GESTORA MUNICIPAL DE SAÚDE ERA A SENHORA MANOELLE 
PINHEIRO SOEIRO, QUE POR MOTIVOS PESSOAIS, APÓS A APROVAÇ) 
DO RELATÓRIO DE SUA GESTÃO DEIXOU A PASTA DA SECRETARIA 
MUNICIPAL DE SAÚDE DO MUNICIPIO DE SERRANO DO MARANHÃO. 

Status da Apreciação Aprovado 

Resolução da Apreciação 002 Data 08/03/2018 

vyi\ affizgdirz,"(9/  LÁ-':(1°C9)  
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