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LEGISLAÇÃO

LEI FEDERAL Nº 8.689 DE 27 JUNHO DE 1993, ALTERADA PELA LEI 12.438 DE 2011.

• Art. 12. O gestor do Sistema Único de Saúde, em cada esfera de governo, apresentará 
trimestralmente, ao conselho de saúde correspondente e respectivamente, em audiência 
pública, às câmaras de vereadores, às assembleias legislativas e as duas Casas do 
Congresso Nacional relatório circunstancia do referente à sua atuação naquele período.

• Parágrafo único. O relatório devera destacar, dentre outras, informações sobre montante 
e fonte de recursos aplicados, auditorias concluídas ou iniciadas no período e oferta e 
produção de serviços na rede assistencial própria, contratada ou conveniada.

LEI COMPLEMENTAR Nº 141/2012.

• Conforme o art. 36 §5º o relatório de prestação de contas deverá ser quadrimestral 
sendo apresentado em audiência pública nos meses de maio, setembro e fevereiro.



DADOS DEMOGRÁFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

• A população de Marechal Floriano conforme o Censo de 2022 é de 
17.641 habitantes.

• Conforme observado na tabela, a estimativa da população residente em 2024 foi 
de 18.743, o que representa um aumento de  censo de 2022 apresentou um 
aumento de 26,45% da população em relação ao censo de 2010.

• A densidade demográfica, considerando a população do censo de 2022 é de 
61,79 habitantes por quilometro quadrado.



Aspectos demográficos

FONTE: ESTIMATIVAS PRELIMINARES ELABORADAS PELO MS/SVS/DASNT/CGIAE. DISPONÍVEL NO TABNET/DATASUS, ACESSO EM 14/03/2024.



Nascidos vivos



Mortalidade

1º

3º

2º



Morbidade

1º

3º
2º



DADOS DA PRODUÇÃO DE SERVIÇOS NO SUS

1. Produção da Atenção Primária

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 18.340

Atendimento Individual 10.691

Procedimento 19.568

Atendimento Odontológico 6.522

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB
Dados de janeiro a março/2025



DADOS DA PRODUÇÃO DE SERVIÇOS NO SUS

2. Produção de 
Urgência e 
Emergência por Grupo 
de Procedimentos



DADOS DA PRODUÇÃO DE SERVIÇOS NO SUS

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

Visitas domiciliares
Avaliação antropométrica
Ações da VISA

Exames laboratoriais
Radiografias
Ultrassonografias
Tomografias
Ressonâncias
Procedimentos oftalmológicos

Consultas e atendimentos
Administração de 
medicamentos
Curativos
Aferição de PA

Excisão de lesão e/ou sutura
Drenagem de abcessos

Transporte sanitário



DADOS DA PRODUÇÃO DE SERVIÇOS NO SUS

Produção de Atenção Ambulatorial 
Especializada

Rede de urgência e emergência



Consórcio Intermunicipal de Saúde da Microrregião 
Sudoeste Serrana (CIM – Pedra Azul)



Absenteísmo

> 20%
> 10%



Vigilância em Saúde

• A Vigilância em Saúde segundo o Ministério da Saúde é responsável por todas as 
ações de vigilância, prevenção e controle de doenças transmissíveis, pela 
vigilância de fatores de risco para o desenvolvimento de doenças crônicas não 
transmissíveis, pela saúde ambiental e do trabalhador e pela análise de situação 
de saúde da população brasileira. 

• As ações de vigilância em saúde contemplam a vigilância epidemiológica, 
sanitária, ambiental e saúde do trabalhador. 



Vigilância 
Ambiental



Vigilância Epidemiológica



Vigilância Epidemiológica 
DOENÇAS DE NOTIFICAÇÃO 
COMPULSÓRIA



Imunização



Vigilância Epidemiológica
CTA



Vigilância Sanitária



Vigilância em Saúde do Trabalhador



4. ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA

• A assistência farmacêutica envolve um conjunto de ações voltadas à promoção, 
proteção e recuperação da saúde, por meio da promoção do acesso aos 
medicamentos e seu uso racional. A oferta de medicamentos no SUS é organizada 
em três componentes que compõem o Bloco de Financiamento da Assistência 
Farmacêutica - Básico, Estratégico e Especializado.

• Os medicamentos que estão disponíveis no Componente Básico da Assistência 
Farmacêutica (CBAF) são destinados à APS e ele é orientado pela Relação 
Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME).



5. GESTÃO – CAPACIDADE FÍSICA INSTALADA

• A rede de atenção à saúde vem sendo 
estruturada no sentido de ampliar a 
capacidade instalada dos serviços. 

• A capacidade instalada permite avaliar 
a estrutura física, equipamento e 
pessoal técnico especializado para 
atender a demanda de saúde da 
população. 



REDE FÍSICA PRESTADORA DE SERVIÇOS AO SUS



GESTÃO – PROFISSIONAIS DE SAÚDE TRABALHANDO NO SUS



GESTÃO – PROFISSIONAIS DE SAÚDE TRABALHANDO NO SUS

No relatório do Sistema do CNES emitido em 15/05/2025, identificamos 

que a Secretaria de Saúde tem 273 profissionais entre vínculo direto 

(efetivos, contratos temporários, cargos comissionados, bolsistas e 

estagiários), indireto (autônomos intermediados por outra entidade e 

pessoa jurídica) e cedidos de outros órgãos.

Os profissionais com vínculo direto com a municipalidade estão assim 

distribuídos: 94 profissionais efetivos/estabilitários próprios, 94 

profissionais com contrato temporário, 45 profissionais em cargo 

comissionado, 1 bolsistas pelo ICEPi (Instituto Capixaba de Ensino, 

Pesquisa e Inovação) e 1 estagiário, totalizando 235 profissionais de 

saúde com vínculo direto.

Os profissionais com vínculo indireto são intermediados pelo Consórcio 

Público de Saúde CIM-Pedra Azul, e estão assim distribuídos: 25 

profissionais intermediados por outra entidade (por empresa 

consorciada o CIM-Pedra Azul) e 10 profissionais autônomos 

(consorciados ao CIM-Pedra Azul), totalizando 35 profissionais com 

vínculo indireto.

A SEMUS também conta com 03 profissionais cedidos pela Secretaria de 

Estado da Saúde do Espírito Santo.

35,53%

34,43%

16,48%

12,82%
0,73%

Profissionais de saúde trabalhando no SUS.

Efetivos (próprios + cedidos)

Contratos temporário

Cargos comissionados

Intermediado por outra entidade + Autônomos (Consórcio)

Bolsista ICEPi + Estagiários



6. CONTROLE SOCIAL



EXECUÇÃO ORÇAMENTÁRIA E FINANCEIRA
1º QUADRIMESTRE
2025

Fonte: RELATÓRIO RESUMIDO DA EXECUÇÃO ORÇAMENTÁRIA 
http://siops.datasus.gov.br/consleirespfiscal.php 

http://siops.datasus.gov.br/consleirespfiscal.php


8. EXECUÇÃO ORÇAMENTÁRIA E FINANCEIRA 

• O Fundo Municipal de Saúde (FMS) é uma unidade orçamentária dentro da Secretaria Municipal 
de Saúde obedecendo à classificação funcional-programática da Lei n.º 4.320/64. 

• O FMS foi criado pela Lei Municipal nº 021, de 07 de junho de 1993, e tem por objetivo criar 
condições financeiras e de gerência de recursos da saúde, oriundos da União, Estado e Município, 
e de outras fontes.

• As receitas que compõe o FMS devem ser especificadas na lei de criação do fundo. 

• A aplicação das receitas vinculadas ao fundo deve ser feita através de dotação consignada na Lei 
de Diretrizes Orçamentarias (LDO), Lei Orçamentaria Anual (LOA) ou em créditos adicionais.



• Lei Complementar 141/2012 

Art. 3º [...]para efeito da apuração da aplicação dos recursos mínimos aqui estabelecidos, serão consideradas despesas 
com ações e serviços públicos de saúde [...]

Art. 4º Não constituirão despesas com ações e serviços públicos de saúde, para fins de apuração dos percentuais 
mínimos [...]

Art. 7o  Os Municípios e o Distrito Federal aplicarão anualmente em ações e serviços públicos de saúde, no mínimo, 15% 
(quinze por cento) da arrecadação dos impostos [...]

• Resolução 248/2012 TCEES

Art. 1º Valores mínimos:

I-  Estado,  12%

II- Municípios , 15%

Bases Legais
Financiamento do SUS



RECEITAS E DESPESAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E 
TRANSFERÊNCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS



RECEITAS E DESPESAS NÃO COMPUTADAS NO CÁLCULO DO 
MÍNIMO CONSTITUCIONAL



RECEITAS E DESPESAS TOTAIS
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