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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

RS

ARARICA

Regido 07 - Vale dos Sinos

35,29 Km?

8.831 Hab

251 Hab/Km?

Il

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 03/03/2026

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ARARICA

6856985

A informagdo nao foi identificada na base de dados

01612918000154

AV JOSE ANTONIO DE OLIVEIRA NETO 79

saude @ararica.rs.gov.br

513560 12 12

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 03/03/2026

1 .3. Informagdes da Gestao

‘ OSEAS GARCIA

MAXIMILIANO GOMES DA SILVA

saude @ararica.rs.gov.br

5135601011

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piablicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 03/03/2026
Periodo de referéncia: 01/09/2025 - 31/12/2025

1.4. Fundo de Saude

LEI

09/1999

11.635.124/0001-60

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Maximiliano Gomes Da Silva

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 03/03/2026

1.5. Plano de Sauide

2022-2025

|

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Status do Plano

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 31/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizacdo

Regido de Satide: Regido 07 - Vale dos Sinos

Municipio

ARARICA

CAMPO BOM

DOIS IRMAOS
ESTANCIA VELHA
IVOTI

LINDOLFO COLLOR
MORRO REUTER
NOVA HARTZ
NOVO HAMBURGO
PORTAO

PRESIDENTE LUCENA

SANTA MARIA DO HERVAL

SAPIRANGA
SAO JOSE DO HORTENCIO

SAO LEOPOLDO

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

Area (Km?)

LEI

Av. José Antonio de Oliveira Neto

Rochelle Ciane Borh
Usuaérios 4
Governo 1
Trabalhadores 1|

Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

23/12/2025

e Consideracdes

O municipio de Ararica/RS, com populagio estimada em 8.831 habitantes e area de 35,29 km?, integra a Regidio de Satde 07 ; Vale dos Sinos,

2°RDQA

35.292
61.406
65.156
52.378
63.138
33.055
88.066
62.558
223.606
159.942
49.426
139.224
137.519
64.113

102.313

Data de Apresentacao na Casa Legislativa

07/10/2025

Populacao (Hab)

8831
64719
31804
49499
23566

6420

6167
20558

235802
35273

3166

6486
77935

4555

225737

3*RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

= 24/02/2026

Densidade

participando da organizagdo regional das a¢des e servigos do SUS. A gestdo da satde ¢ realizada pela Secretaria Municipal de Satde, sob

250,23
1.053,95
488,12
945,03
373,25
194,22
70,03
328,62
1.054,54
220,54
64,06
46,59
566,72
71,05

2.206,34

responsabilidade do secretario Maximiliano Gomes da Silva, com execucdo financeira por meio do Fundo Municipal de Saide, instituido por lei em

1999.
https://digisusgmp.saude. gov.br
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O municipio possui Plano Municipal de Satde vigente para o periodo de 2022 a 2025, devidamente aprovado, orientando as politicas e acdes da area.
Conta também com Conselho Municipal de Satde instituido, garantindo a participagio e o controle social na gestdo do SUS. De forma geral, observa-
se que o municipio dispde dos principais instrumentos de gestdo e planejamento necessdrios para a organizacao das ag¢des de satde.
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2. Introdugdo

e Andlises e Consideracdes sobre Introdugcao

O municipio de Ararica/RS, com populagio estimada em 8.831 habitantes e drea de 35,29 km?, integra a Regiao de Satde 07 ; Vale dos Sinos,
participando da organizagdo regional das a¢des e servigos do SUS. A gestdo da satde ¢ realizada pela Secretaria Municipal de Satde, sob
responsabilidade do secretario Maximiliano Gomes da Silva, com execucao financeira por meio do Fundo Municipal de Saide, instituido por lei em
1999.

O municipio possui Plano Municipal de Satde vigente para o periodo de 2022 a 2025, devidamente aprovado, orientando as politicas e acdes da area.
Conta também com Conselho Municipal de Satde instituido, garantindo a participaco e o controle social na gestdo do SUS. De forma geral, observa-
se que o municipio dispde dos principais instrumentos de gestdo e planejamento necessdrios para a organizac@o das agdes de satde.

https://digisusgmp.saude. gov.br 6 de 30



3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2025

0 a 4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 03/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

ARARICA

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 03/03/2026.

3.3. Principais causas de internagdo por local de residéncia

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencgas do ouvido e da ap6fise mastoide

IX. Doencas do aparelho circulatorio

X. Doengas do aparelho respiratdrio

https://digisusgmp.saude. gov.br

312

310

304

290

680

703

622

565

418

166

55

4.425

325 637

341

300

296

658

696

580

544

371

210

85

4.406

651

604

586

1.338

1.399

1.202

1.109

789

376

140

8.831

36

32

15

12

59

54

30

16

86

45

11

20

20

114

57

20

15

49

63
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XI. Doengas do aparelho digestivo 87 74 80 94 139

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 5 7 7 10 13
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 6 10 17 36 44
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 22 19 33 30 49
XV. Gravidez parto e puerpério 92 95 90 112 121
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 12 5 19 12 13
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 6 9 1 8 4
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 11 5 11 24
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 37 56 53 84 94

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saide 17 15 23 29 42
CID 10* Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 453 511 574 736 794

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 03/03/2026.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 15 6 1 5
II. Neoplasias (tumores) 8 4 16 12
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 1 3 5
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 1 -
VI. Doengas do sistema nervoso 2 1 2 2

VII. Doencas do olho e anexos - - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 8 16 11 11
X. Doengas do aparelho respiratorio 4 5 5 5
XI. Doencas do aparelho digestivo 3 4 2 1

XII. Doencas da pele e do tecido subcutineo - - - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 3 2 2

XV. Gravidez parto e puerpério - - - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 1 2 2
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1 - 2 1
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 5 2 9

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 8 3 7 5

XXI. Contatos com servicos de saide - - - -

https://digisusgmp.saude. gov.br 8 de 30



XXII.Codigos para propdsitos especiais - - - -

Total 56 50 56 61

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 03/03/2026.

e Anilises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

O municipio de Ararica/RS possui populagdo estimada de 8.831 habitantes, com distribuicdo equilibrada entre homens e mulheres. Observa-se maior
concentragio populacional nas faixas etarias entre 20 e 49 anos, indicando predominancia de populacdo economicamente ativa, 20 mesmo tempo em que
se identifica crescimento das faixas etarias mais idosas, apontando para processo gradual de envelhecimento populacional.

Em relacdo aos nascidos vivos, verifica-se variagdo ao longo dos anos, com 120 nascimentos em 2024, demonstrando manuten¢io do nimero de
nascimentos no municipio.

Quanto as internacgées hospitalares, observa-se aumento do total de internacdes nos tltimos anos, passando de 453 em 2021 para 794 em 2025.
Destacam-se como principais causas as doencas do aparelho digestivo, doencas do aparelho respiratorio, doencas do aparelho circulatorio, causas
externas (lesdes e acidentes) e internacgoes relacionadas a gravidez, parto e puerpério.

No que se refere a mortalidade, o nimero de 6bitos apresentou pequena variacdo no periodo analisado, passando de 56 em 2021 para 61 em 2024. As
principais causas de Obito estdo relacionadas as doencas do aparelho circulatorio, neoplasias (tumores), doencas infecciosas e parasitarias, doencas
respiratorias e causas externas, perfil semelhante ao observado em muitos municipios brasileiros.

De forma geral, os dados indicam a necessidade de fortalecimento das a¢des de promocio da satde, prevencio de doencas cronicas, vigildncia em

saide e prevencdo de acidentes, além da continuidade do acompanhamento das condi¢des materno-infantis no municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br 9 de 30



4. Dados da Produgao de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atengado Basica

EET R

s
—

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atengdo Bésica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos
Caréter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 16 348,60 - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos 203 850,78 - -
04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 219 1.199,38 - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 03/03/2026.

4.3. Produc¢do de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagao

Nao hé informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 1.531 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 12.074 91.640,14 - -
03 Procedimentos clinicos 14.026 96.367,71 - -

https://digisusgmp.saude. gov.br 10 de 30



04 Procedimentos cirurgicos 137 4.438,80 - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - . -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 58 13.050,00 - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - . -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - . -

Total 27.826 205.496,65 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 03/03/2026.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo
Data da consulta: 03/03/2026.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Os dados de produgdo demonstram atuagdo significativa da Atenc¢io Basica no municipio, com destaque para 46.459 procedimentos realizados, 29.574
atendimentos individuais, 18.613 visitas domiciliares ¢ 5.226 atendimentos odontolégicos, evidenciando a forte atuagdo das equipes na assisténcia
direta a populacdo e nas agdes de acompanhamento domiciliar.

Na atenc¢io ambulatorial especializada, foram registrados 27.826 procedimentos, com maior volume em procedimentos clinicos e diagnésticos, que
somam a maior parte da producao e representam importante suporte ao diagnéstico e tratamento das condi¢des de saide da populagao.

Na atencao de urgéncia, foram realizados 219 procedimentos, predominantemente clinicos e diagnésticos. Nao foram identificados registros de
producdo em atencao psicossocial e vigilincia em satide para o periodo analisado no sistema, e a assisténcia farmacéutica especializada é de
responsabilidade da gestdo estadual.

De forma geral, os dados indicam que a Atencio Basica concentra a maior parte da producio de servicos de satide no municipio, desempenhando
papel fundamental na organizag¢do do cuidado, preven¢do de agravos e acompanhamento da populacio.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2025

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

FARMACIA

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)

Total

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 03/03/2026.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2025

MUNICIPIO 7
ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

Total 8

Observacdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 03/03/2026.

5.3. Consorcios em saide
O ente ndo estd vinculado a consércio piblico em satide

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

ADMINISTRACAO PUBLICA

O municipio de Ararica/RS possui 8 estabelecimentos de saiide vinculados ao SUS, todos sob predominincia de gestdo municipal. A rede é composta
por 3 Unidades Basicas de Satde, 1 Central de Gestdo em Saude, 2 clinicas/centros de especialidades, 1 farmacia ¢ 1 unidade de apoio diagndstico

e terapéutico, garantindo suporte as agdes assistenciais no municipio.

Quanto a natureza juridica, 7 estabelecimentos pertencem a administracio piblica municipal e 1 é de entidade empresarial privada, prestadora de

servicos ao SUS. De forma geral, observa-se que a rede municipal esta estruturada principalmente na Atenciio Basica, que atua como principal porta

de entrada do sistema de satide e coordena o cuidado da populagéo.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6. Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2025

Pablica (NJ grupo 1) Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 0 0

Privada (NJ grupos 2,  Autdnomos (0209, 0210) 0 0 1 0 0
4eh)

Pablica (NJ grupo Contratos temporarios e cargos em comissao

1) (010301, 010302, 0104)
Privada (NJ grupos  Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 1 0
2,4¢e5) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 03/03/2026.

Privada (NJ grupos 2, 4 ¢ 5) Autonomos (0209, 0210)

Pablica (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 1 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 16 26 27 45
0102)

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Pablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em 45 47 42 131
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 03/03/2026.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Os dados indicam que a maior parte dos profissionais de satide atuando no SUS em Ararica esta vinculada a administragiio ptblica municipal, com
predominincia de vinculos por contratos temporarios e cargos em comissio, especialmente entre médicos e outros profissionais de nivel superior e
médio.

Também hé presenca de servidores estatutarios e empregados pablicos, incluindo médicos, enfermeiros, profissionais de nivel superior, profissionais
de nivel médio e Agentes Comunitarios de Saiide, que desempenham papel fundamental nas a¢des da Atencdo Bésica.

Observa-se, ainda, participagdo pontual de profissionais vinculados a iniciativa privada e contratacao intermediada, porém em menor propor¢do. De
forma geral, os dados demonstram que o municipio mantém equipes multiprofissionais atuando nos servicos de satide, com destaque para a atuacdo na
Atencao Basica e no atendimento a populacéo.
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7. Programacdo Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Cobertura populacional estimada  Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Atendimento  pelas equipes de Atenc¢do Bésica
a populagdo

Acido N° 1 - Atendimento a populacao

Cobertura populacional estimada  Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Atendlmento pelas equipes de Atencéo Bésica
a populagdo

Acao N° 1 - Atendimento a populagdo

Cobertura populacional estimada  Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
atendlmento pelas equipes de Atenc¢ao Basica
a populacao

Acido N° 1 - Atendimento a populacao

1. Cobertura populacional estimada  Percentual 2022 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
atendimentos  pelas equipes de Atengdo Basica
a populagdo

Acdo N° 1 - Atendimento a populagdo
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Cobertura populacional estimada  Percentual 2022
atendlmentos pelas equipes de Atencéo Basica

a populacao

Acdo N° 1 - Atendimento a populagdo

122 - Administra¢do Geral

301 - Atencdo Basica

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia Epidemioldgica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Atendimento a populacio
Atendimento a populagio
atendimento a populacdo

atendimentos a populagao
atendimentos a populacio

atendimentos a populagdo

100,00

100,00
100,00
100,00
100,00
100,00

100,00

100,00

100,00
100,00
100,00
100,00
100,00

100,00
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfunciio, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncdes Categoria Recursos Receita de impostos  Transferéncias de Transferéncias de Transferéncias ~ Operacdes Royalties Outros Total(R$)

Economica ordinirios e de transferéncia fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do petrdleo  recursos

- Fonte de impostos (receita  Recursos do SUS, Recursos do SUS, destinados a inculad destinad destinad
Livre (R$)  propria - R$) provenientes do provenientes do Saide (R$) a Satde a Saade a Satde
Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$) (R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A 578.490,00 204.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 782.490,00
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
301 - Atencao Corrente N/A  3.142.000,00 1.452.160,00 334.423,84 N/A N/A N/A N/A  4.928.583,84
Basica

Capital N/A 530.489,18 N/A 100,00 N/A N/A N/A N/A 530.589,18
302 - Corrente N/A  1.379.700,00 410.811,36 N/A N/A N/A N/A N/A 1.790.511,36
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 540.100,00 81.000,00 13.447,20 N/A N/A N/A N/A 634.547,20
Profilético e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia = Corrente N/A 84.700,00 43.595,64 N/A N/A N/A N/A N/A 128.295,64
Sanitdria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentagdo e

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

Nutrigdo

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 03/03/2026.

e Andlises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Saide - PAS

A Programacio Anual de Satde (PAS) demonstra que as diretrizes estabelecidas para a gestdo municipal contemplam as dreas de Gestdo do SUS,
Atencdo Primaria a Saide, Atencao de Média e Alta Complexidade, Assisténcia Farmacéutica e Vigilancia em Satde. Em todas as diretrizes
analisadas, a meta principal foi garantir o atendimento a populacio com cobertura estimada de 100% pelas equipes de Atencio Basica, meta que foi
integralmente alcancada no periodo, evidenciando a manutengio da cobertura assistencial no municipio.

No que se refere a execucdo das acdes por subfuncdo orcamentaria, observa-se que os resultados alcangados correspondem as metas programadas nas
areas de Administracio Geral, Atencio Basica, Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, Suporte Profilatico e Terapéutico, Vigilancia Sanitaria e
Vigilancia Epidemiolégica, indicando alinhamento entre planejamento e execugao das a¢des de sadde.

Em relacdo a programacdo de despesas, destaca-se maior volume de recursos destinados a Atencao Basica, seguida pela Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial, o que demonstra prioridade na organizagdo da rede de servicos e na manutencio do atendimento a popula¢ao. De forma geral, os dados
indicam cumprimento das metas previstas e adequada execucio das a¢des programadas, contribuindo para a continuidade da oferta de servigos de
saide no municipio.
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8. Indicadores de Pactuacgio Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacao da Resolugdo n°® 8/2016 a partir da publicagdo da Resolucdo de Consolidagdo
CIT n° 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 03/03/2026.
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9. Execucdo Or¢amentaria e Financeira

A disponibiliza¢do dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execuglo da programagdo por fonte de recurso, subfun¢do e categoria econdmica

Despesa Total em Saide por Fonte e Subfungﬁo

- 0,00 5.130.121,29 2.522.723,30 819.639.21 0,00 8.472.483,80
- 0,00 24.342,70 67.048,04 10.250,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 101.640,74
- 0,00 1.371.668,44 425.036,62 8.675.91 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.805.380,97
. 0,00 0,00 176.900,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 176.900,00
- 0,00 330.337,85 86.663,38 21.940,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 438.942,10
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 8.909,77 34.461,28 13.340,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 56.711,05
- 0,00 0,00 0,00 1.950,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.950,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 6.400,00 82.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 88.400,00
- 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 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 453.230,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 453.230,16
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

‘_ 0,00 7.325.010,21 3.394.832,62 875.795,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 11.595.638,82

(*) ASPS: Agdes e Servicos Piiblicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Saide (SIOPS)

Data da consulta: 03/03/2026.

9.2. Indicadores financeiros

7,35 %
89,19 %
6,94 %
77,32 %
9,62 %
40,65 %

R$ 1.313,06

41,31 %
0,00 %
37,88 %
3,18 %
4,30 %
41,60 %

23,13 %
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 03/03/2026.

9.3. Relatério Resumido da Execuc¢ao Orgamentaria (RREO)

5.463.900,00 5.463.900,00 5.724.389,87 104,77
1.729.000,00 1.729.000,00 1.658.011,23 95,89
1.080.000,00 1.080.000,00 776.517,05 71,90
1.452.900,00 1.452.900,00 1.655.580,14 113,95
1.202.000,00 1.202.000,00 1.634.281,45 135,96
19.866.529,60 19.866.529,60 25.932.702,75 130,53
12.993.329,60 12.993.329,60 16.776.017,54 129,11
5.200,00 5.200,00 5.728,29 110,16
1.200.000,00 1.200.000,00 1.650.492,13 137,54
5.600.000,00 5.600.000,00 7.413.842,83 132,39
68.000,00 68.000,00 86.621,96 127,39
0,00 0,00 0,00 0,00
25.330.429,60 25.330.429,60 31.657.092,62 124,98

3.672.489,18 5.584.331,09  5.154.463,99 5.154.463,99 92,30  5.154.463,99
3.142.000,00 5.519.331,09  5.130.121,29 92,95  5.130.121,29 92,95 5.130.121,29 92,95 0,00
530.489,18 65.000,00 24.342,70 37,45 24.342,70 37,45 24.342,70 37,45 0,00
1.379.700,00 1.519.125,69  1.371.668,44 90,29  1.371.668,44 90,29  1.371.668,44 90,29 0,00
1.379.700,00 1.519.125,69 1.371.668,44 90,29  1.371.668,44 90,29  1.371.668,44 90,29 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
540.100,00 535.100,00 = 330.337,85 61,73 330.337,85 61,73 330.232,85 61,71 0,00
540.100,00 535.100,00 = 330.337,85 61,73 330.337,85 61,73 330.232,85 61,71 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
84.700,00 53.476,27 8.909,77 16,66 8.909,77 16,66 8.909,77 16,66 0,00
84.700,00 53.476,27 8.909,77 16,66 8.909,77 16,66 8.909,77 16,66 0,00

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

0,00 6.400,00 6.400,00 100,00 6.400,00 = 100,00 6.400,00 100,00 0,00

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

0,00 6.400,00 6.400,00 100,00 6.400,00 = 100,00 6.400,00 100,00 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 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 0,00

578.490,00 524.517,80  453.230,16 86,41  453.230,16 86,41  453.230,16 86,41 0,00
578.490,00 524.517,80  453.230,16 86,41  453.230,16 86,41  453.230,16 86,41 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
6.255.479,18 8.222.950,85 | 7.325.010,21 89,08 ' 7.325.010,21 89,08  7.324.905,21 89,08 0,00
7.325.010,21 7.325.010,21 7.324.905,21

0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

7.325.010,21 7.325.010,21 7.324.905,21

4.748.563,89

N/A

2.576.446,32 2.576.446,32 2.576.341,32

0,00 0,00 0,00

23,13 23,13 23,13
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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 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

4748.563,80  7.325.010,21 2.576.446,32 105,00 0,00 0,00 0,00 105,00 0,00 2.576.446,32
3.634.952,63 8.473.248,65 4.838.296,02 0,00 22.502,91 0,00 0,00 0,00 0,00 4.860.798,93
3.643.835,60 8.274.676,44 4.630.840,84 0,00 1.662,25 0,00 0,00 0,00 0,00 4.632.503,09
3.316.713,45 7.086.817,03 3.770.103,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.770.103,58
2.802.873,51 4.620.562,30 1.817.688,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.817.688,79
2.072.969,47 2.482.907,00  409.937,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 409.937,53
1.827.698,73  2.354.176,30  526.477,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  526.477,57
1.945.778,88 | 2.171.535,35  225.756,47 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 225.756,47
1.580.675,58  2.879.243,51 1.298.567,93 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.298.567,93
1.806.332,97  2.634.742,78  828.409,81 0,00 1.032,52 0,00 0,00 0,00 0,00  829.442.33
1.612.133,53  3.462.375,68 1.850.242,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.850.242,15
1.508.629,87 ' 3.146.536,08 1.637.906,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.637.906,21
1.468.007,24  2.138.235,14  670.227,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 670.227,90
0,00
0,00
0,00
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2.509.538,16 2.509.538,16 4.823.320,43 192,20
2.161.567,00 2.161.567,00 3.729.524,38 172,54
347.971,16 347.971,16 1.093.796,05 314,34
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
2.509.538,16 2.509.538,16 4.823.320,43 192,20

1.990.683,84 3.701.754,68 | 3.419.660,55 3.419.660,55 3.418.639,55
1.990.583,84 3.556.553,68 | 3.342.362,51 93,98  3.342.362,51 93,98  3.341.341,51 93,95 0,00
100,00 145.201,00 77.298,04 53,24 77.298,04 53,24 77.298,04 53,24 0,00
410.811,36 696.387,27 | 610.612,53 87,68  610.612,53 87,68  610.612,53 87,68 0,00
410.811,36 519.487,27 = 433.712,53 83,49  433.712,53 83,49  433.712,53 83,49 0,00
0,00 176.900,00  176.900,00 100,00 ~ 176.900,00 100,00  176.900,00 100,00 0,00
94.447,20 131.616,66  108.604,25 82,52 108.604,25 82,52 108.604,25 82,52 0,00
94.447,20 131.616,66  108.604,25 82,52 108.604,25 82,52 108.604,25 82,52 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
43.595,64 61.033,90 49.751,28 81,51 49.751,28 81,51 49.751,28 81,51 0,00
43.595,64 59.083,90 47.801,28 80,90 47.801,28 80,90 47.801,28 80,90 0,00

0,00 1.950,00 1.950,00 = 100,00 1.950,00 | 100,00 1.950,00 = 100,00 0,00

0,00 82.000,00 82.000,00 = 100,00 82.000,00 = 100,00 82.000,00 ' 100,00 0,00

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

0,00 82.000,00 82.000,00 = 100,00 82.000,00 = 100,00 82.000,00 ' 100,00 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 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 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 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

2.539.538,04 4.672.792,51 4.270.628,61 91,39  4.270.628,61 91,39  4.269.607,61 91,37 0,00

5.663.173,02 9.286.085,77 = 8.574.124,54 8.574.124,54 92,33 8.573.103,54
1.790.511,36 2.215.512,96 = 1.982.280,97 89,47  1.982.280,97 89,47 1.982.280,97 89,47 0,00
634.547,20 666.716,66 438.942,10 65,84 438.942,10 65,84 438.837,10 65,82 0,00
128.295,64 114.510,17 58.661,05 51,23 58.661,05 51,23 58.661,05 51,23 0,00
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VIGILANCIA 0,00 88.400,00 88.400,00 100,00 88.400,00 100,00 88.400,00 100,00 0,00
EPIDEMIOLOGICA

(XLV) = (VI +

XXXVII)

ALIMENTACAO E 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
NUTRICAO (XLVI) =
(IX + XXXVIII)

OUTRAS 578.490,00 524.517,80  453.230,16 86,41  453.230,16 86,41  453.230,16 86,41 0,00
SUBFUNCOES

(XLVII) = (X +

XXXIX)

TOTAL DAS 8.795.017,22  12.895.743,36 11.595.638,82 89,92 11.595.638,82 89,92 11.594.512,82 89,91 0,00
DESPESAS COM

SAUDE (XLVIII) =

(XI + XL)

(-) Despesas da Fonte: ~ 2.539.538,04 4.672.792,51  4.270.628,61 91,39  4.270.628,61 91,39  4.269.607,61 91,37 0,00
Transferéncias da

Uniao - inciso I do art.

5° da Lei

Complementar

173/2020

TOTAL DAS 6.255.479,18  8.222.950,85 7.325.010,21 = 89,08 7.325.010,21 89,08  7.324.905.21 89,08 0,00
DESPESAS

EXECUTADAS COM

RECURSOS

PROPRIOS (XLIX)

FONTE: SIOPS, Rio Grande do Sul29/01/26 00:08:32

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nio processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucio dos restos a pagar considera
os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execucdo or¢amentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Valor
Transferido
BI d Val
) oc.o ¢ Programas de Trabalho em 2025 alor
Financiamento Executado
(Fonte:
FNS)
Estruturagio da Rede de
Servigos Publicos de 10305512320YJ - FORTALECIMENTO DO SISTEMA NACIONAL DE VIGILANCIA EM SAUDE R$ 69.833,00  69833,00
Sadde
10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO
FEDERAL E AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA R$ 80.078,13 80078,13
ENFERMAGEM
10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS R$ 346104.00
VENCIMENTOS DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE 346.104,00 '
103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE RS 1825820,%
1.825.820,57 S
10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL R$ 402,35 402.35
1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATEN(;AO PRIMARIA R$ 200100.0C
EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 700.100,00 '
- ~ 1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA R$ 100000.0C
Manutengzio das A¢des ¢ yOGPITALAR E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 100.000,00 ’
Servigos Publicos de
2 N . ~ R
Satide 1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC 410811 3§ 410811,3¢

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA

A A 0 R$72.889,20  72889.20
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE $

10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS R$ 18.000,00 1800000
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10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA

A 0 A K R$ 11.000,00  11000.00
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA $ I

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM

. 234, 47234,15
SAUDE R$ 47.234,15

10306513320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 30.819,63 = 308129.62

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memdria de calculo e ano anterior, nao estardo sendo computados para aquela prestacao de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Relatério de Execucio de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

Naio hé informagdes cadastradas para o periodo do Relatério de Execug@o de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar.

e Anilises e Consideracdes sobre Execucdo Or¢amentéria e Financeira

Os indicadores demonstram que o municipio apresenta alta dependéncia de transferéncias intergovernamentais, que correspondem a 89,19% da
receita total, enquanto a participacdo da receita propria proveniente de impostos representa 7,35%. No financiamento da satde, observa-se que 77,32%
das transferéncias para a area sio provenientes da Unido, evidenciando a relevancia do financiamento federal para manutencao das acdes e servigos

de satide.

A despesa total com satide por habitante foi de aproximadamente R$ 1.313,06, indicando o investimento municipal na area. Em relagdo a composi¢io
das despesas, destaca-se maior participagdo dos gastos com pessoal (41,31%) e com servicos de terceiros ¢ pessoa juridica (37,88%), refletindo a

estrutura necessaria para manuteng@o dos servicos e contratacio de profissionais e prestadores.

Observa-se ainda baixa participacdo de investimentos (3,18%), voltados a ampliagdo ou melhoria da infraestrutura, e 4,30% destinados a instituicdes
privadas sem fins lucrativos. O municipio aplicou 23,13% de recursos préprios em satide, percentual superior a0 minimo constitucional de 15%
estabelecido pela Lei Complementar n° 141/2012, demonstrando compromisso da gestdo municipal com o financiamento das ag¢des e servicos publicos

de satde.
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10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 03/03/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 03/03/2026.

e Anilises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houve auditorias na periodo.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

A anélise dos dados demonstra que o municipio de Araricd/RS possui estrutura organizada de gestdo do SUS, com instrumentos de planejamento
instituidos, rede de servicos estruturada e equipes de satide atuantes, garantindo cobertura de 100% da Atencdo Basica a populagio.

Os indicadores demograficos e de morbimortalidade apontam predominéncia de populacdo adulta e crescimento gradual do envelhecimento populacional,
com destaque para internacdes relacionadas a doencas do aparelho digestivo, respiratdrio, circulatorio e causas externas, além de 6bitos

principalmente associados as doencas cronicas e neoplasias, perfil semelhante ao observado em nivel nacional.

A produgio de servigos evidencia forte atuacdo da Aten¢do Primaria, com grande volume de atendimentos, visitas domiciliares e procedimentos,
refor¢ando seu papel como principal porta de entrada do sistema de saide. A rede municipal conta com 8 estabelecimentos de satide, majoritariamente
de gestio publica municipal, e equipes multiprofissionais que garantem a assisténcia a populacao.

No aspecto financeiro, observa-se dependéncia significativa de transferéncias intergovernamentais, porém o municipio aplica 23,13% de recursos

proprios em satde, percentual superior a0 minimo constitucional, demonstrando compromisso com o financiamento das a¢des e servi¢os de satide.

De forma geral, os dados indicam cumprimento das metas da Programacio Anual de Satide e manutencio da oferta de servicos, com necessidade
continua de fortalecimento das acdes de promocao da satide, prevencao de doencas cronicas e qualificacio da rede de atencao para atender as
demandas da populag@o.
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12. Recomendacgdes para o Proximo Exercicio

e Andlises e Consideragdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Melhorar os instrumentos de Gestdao

MAXIMILIANO GOMES DA SILVA
Secretéario(a) de Satude
ARARICA/RS, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO: ARARICA
Relatério Anual de Gestdo - 2025

Parecer do Conselho de Saade
Identificacdo
e Consideragdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n® 01/2026.

Introducao
e Consideracdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n°® 01/2026.

Dados da Producao de Servigos no SUS
e Consideracdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideracdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideracoes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n® 01/2026.

Programacdo Anual de Sadde - PAS
e Consideracdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentaria e Financeira
e Consideracdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Auditorias
e Consideragdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Anélises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Recomendacgdes para o Proximo Exercicio
e Consideracdes:

Dados apresentados na reunido do Conselho do dia 24/02/2026, conforme Ata n° 01/2026.

Status do Parecer: Aprovado
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ARARICA/RS, 03 de Margo de 2026

Conselho Municipal de Satde de Ararica
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