GOVERNO DO TOCANTINS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE/CIB-TO
- SECRETARIA EXECUTIVA —

RESOLUCAO - CIB N, 038/2011, de 20 de abril de 2011.

Dispoe sobre o Termo de Compromisso de Gestdao do
municipio de Dueré.

O PRESIDENTE DA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO
TOCANTINS/CIB-TO., no uso de suas atribui¢des legais e regimentais, conferidas através
das disposi¢des da Portaria N° 931/ 1997, que constitui a CIB-TO, em especial o Art. Z2°,
expedida em 26 de junho de 2007 pela Secretaria da Satde do Estado do Tocantins, c/c os
Arts. 5%¢ 14°, do Regimento Interno da Comissido Intergestores Bipartite — CIB/TO, e,

Considerando a Portaria GM n°. 399, de 22 dp fevereiro de 2006, que divulga o
Pacto pela Saude 2006 — Consolidagdo do Sistema Unico de Saude/SUS e aprova as
Diretrizes Operacionais do referido Pacto;

Considerando a Portaria GM n°. 699, de 30 de margo de 2006, que regulamenta as
Diretrizes Operacionais dos Pactos Pela Vida e de Gestio:;

Considerando a Portaria GM n’. 372, de 16 de fevereiro de 2007, que altera a
Portaria 699/GM, que regulamenta as Diretrizes dos Pactos pela Vida e de Gestao:

Considerando a anélise, discussio e pactuacdo da Plenaria da Comissio
Intergestores Bipartite em Reunido Ordindria realizada aos 20 dias do més de abril de 2011.

RESOLVE:

Art. 1° - Homologar o Termo de Compromisso de Gestio do municipio de Dueré,
tornando-o apto a realizar a adesdio ao Pacto pela Sauide;

Art. 2° - Fica estabelecido que o repasse do Recurso Federal do Teto de Média e
Alta Complexidade — MAC, ser executado a partir da competéncia de julho de 201 £

Art. 3° - Esta resolugio entra em vigor nesta data.

Mrac
A‘l‘éa'{l'd%o6 Awes Nunes

Presidente da Comissio Intergestores Bipartite

Praca dos Girasséis, s/n, Esplanada das Secretarias, Marco Central, Palmas-TO _—
CEP 77.003-020 Fone/fax: (63) 218 - 3247 SES‘.U




GOVERNO DO ESTADO DO TOCANTINS

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
Gabinete do Secretario

Portaria GM N.2 699 de 30 de margo de 2006.
Alterada pela Portaria GM 372 de 16 de fevereiro de 2007

ADESAO AO PACTO PELA SAUDE

GESTAO MUNICIPAL DE DUERE - TO

TERMO DE COMPROMISSO DE GESTAO MUNICIPAL E SEUS ANEXOS:

Extrato do Termo de Cooperagéo entre Entes Publicos quando couber;

» A Declaragéo da CIB de Comando Unico do Sistema pelo Gestor Municipal
¢ O Termo do Limite Financeiro Global do Municipio e

 Relatorio dos Indicadores de Monitoramento

» Extrato do Termo de Compromisso de Gestéo Municipal

* Resolugéo do Conselho Municipal de Salde



TERMO DE COMPROMISSO DE GESTAO MUNICIPAL
(Aprovado pelo Conselho Municipal de Satide na Reunido Ordinario do dia /___107.

Termo de Compromisso de Gestao que firma a Secretaria Municipal de Saude de Dueré - TO, representada pelo seu
Secretario Municipal de Salde, com o objetivo de pactuar e formalizar a assungéo das responsabilidades e atribuicdes
inerentes & esfera municipal na condugéo do processo permanente de aprimoramento e consolidagédo do Sistema Unico de

Saude.

O Govemo Municipal de Dueré ~ To, por intermédio de sua Secretaria Municipal da Saude, inscrita no CNPJ sob n.°
01.351.667/0002-82, neste ato representada por seu Secretario Municipal da Salde, Vanio Rodrigues de Souza, casado,
portador da carteira de identidade n.° 244.403, expedida por SSP-TO, e inscrito no CPF sob o n.° 831.827.411-15,
considerando o que dispde a Constituicido Federal, em especial 0 seu artigo 196, as Leis n.° 8.080/90 e n.° 8.142/90, celebra o
presente Termo de Compromisso de Gestao Municipal, formalizando os pactos constituidos e as responsabilidades da gestao
municipal do Sistema Unico de Saude / SUS, frente ao disposto na Portaria MS n°. 399/GM, de 22 de fevereiro de 20086, que

estabelece as Diretrizes Operacionais dos Pactos Pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestéo.



CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Termo de Compromisso de Gestéo formaliza o Pacto pela Saude nas suas dimensodes Pela Vida e de Gestéo,
contendo os objetivos e metas, as atribuicbes e responsabilidades sanitarias do gestor municipal e os indicadores de

monitoramento e avaliagdo desses Pactos.

§ 1° Nos casos em que n&o for possivel assumir integralmente alguma responsabilidade constante deste Termo, deve-se

pactuar o cronograma, identificando o prazo no qual o municipio passara a exercé-la na sua plenitude.

§ 2° As agbes necessadrias para a consecugao deste cronograma, assim como para o alcance das metas e objetivos

pactuados, devem ser contempladas no Plano Municipal de Saude.



CLAUSULA SEGUNDA - DAS ATRIBUIGOES E RESPONSABILIDADES SANITARIAS DOS MUNICIPIOS.

As atribuicdes e responsabilidades sanitarias contidas neste Termo serdo pactuadas mediante o preenchimento do
quadro correspondente a cada um dos eixos, a saber: 1. Responsabilidades Gerais da Gest&o do SUS; 2. Regionalizac3o;
3. Planejamento e Programacio; 4. Regulag@o, Controle, Avaliagdo e Auditoria: 5. Gestdo do Trabalho; 6. Educacdo na

Saude; 7. Participagéo e Controle Social.

§ 1° O quadro identifica a situacdo do municipio, frente ao conjunto das responsabilidades, para as condigbes de
‘Realiza”, “N&o realiza ainda”, “Prazo para realizar’ e “N&o se aplica”.

§ 2° Os itens que iniciam com a expressao “Todo municipio deve” indica a obrigatoriedade do fazer / da competéncia a
todo e qualquer municipio, no sendo possivel a utilizagao da opgéo “N&o se aplica”.

§ 3° Nos itens que ndo iniciam com a expressao “Todo municipio deve’, a responsabilidade sera atribuida de acordo com
0 pactuado e/ou com a complexidade da rede de servigos localizada no territério municipal.

§ 4° A opgéo “Nao se aplica” deve ser marcada para as situacbes em que a complexidade do sistema local de salde néo
permita a realizagdo de uma dada responsabilidade ou em situagéo previamente pactuada.

§ 5° Nas Responsabilidades Gerais da Gestdo do SUS, os itens 1.1 e 1.3 n3o sdo passiveis de pactuacao, visto

expressarem principios doutrinarios do SUS que devem orientar as agdes de todo municipio.

1. RESPONSABILIDADES GERAIS DA GESTAO DO SUS

Y7/ \



NAO

PRAZO

REALIZA | REALIZA PARA iﬁﬂgﬁ
AINDA REALIZAR
1.1 Todo municipio € responsavel pela integralidade da atenc4o a salide da sua populagéo, exercendo .
essa responsabilidade de forma solidéria com o estado e a unido:
1.2 Todo municipio deve garantir a integralidade das a¢fes de salde prestadas de forma interdisciplinar,
por meio da abordagem integral e continua do individuo no seu contexto familiar, social e do trabalho:
englobando atividades de:
a) _promogéo da salde, prevencdo de riscos, danos e agravos; X
b) acdes de assisténcia, assegurando o acesso ao atendimento as urgéncias; X
1.3 Todo municipio deve promover a eqidade na atengdo a saude, considerando as diferencas individuais
e de grupos populacionais, por meio da adequag&o da oferta as necessidades como principio de justica
social, e ampliagdo do acesso de populagbes em situagdo de desigualdade, respeitadas as
diversidades locais;
1.4 Todo municipio deve participar do financiamento tripartite do Sistema Unico de Satide: X
1.5 Todo municipio deve assumir a gestdo e executar as agbes de atengéo basica, incluindo as agbes de
romogéo e prote¢éo, no seu territério: X
1.6 Todo municipio deve assumir integralmente a geréncia de toda a rede publica de servigos de atengéo
basica, englobando:
a) as unidades proprias e X
b) as transferidas pelo estado ou pela uniéo:; X
1.7 Todo municipio deve, com apoio dos estados, identificar as necessidades da populagio do seu X
territdrio, fazer um reconhecimento das iniquidades, oportunidades e recursos;
1.8 Todo municipio deve desenvolver, a partir da identificagdo das necessidades, um _processo de:
a) planejamento, X
b) regulagéo, X
¢) programagéo pactuada e integrada da atencéo & saude, X
d) monitoramento e avaliag&o: X AGO/2011
1.8 Todo municipio deve formular e implementar politicas para areas prioritarias, conforme definido nas X
diferentes instancias de pactuacéo:
1.10 Todo municipio deve organizar o acesso a servigos de salde resolutivos e de qualidade na atengéo
basica, viabilizando o planejamento, a programagdo pactuada e integrada da atengéo a saude e a atencso
a salde no seu territério, explicitando:
a) a responsabilidade, o compromisso e o vinculo do servico e equipe de saude com a populagdo do seu X
territario,
b) desenhando a rede de ateng#o & satde X
¢) e promovendo a humanizagéo do atendimento: X AGO/2011
1.11 Todo municipio deve organizar e pactuar o acesso a agbes e servicos de atengao especializada a
partir das necessidades da atencéo basica, configurando a rede de atengéo, por meio dos processos de
integracéo e articulagdo dos servicos de atengdo basica com os demais niveis do sistema, com base no X
processo da programagéo pactuada e integrada da atengéo a salde;




REALIZA

NAO
REALIZA
AINDA

PRAZO
PARA
REALIZAR

NAO SE
APLICA

1.12 Todo municipio deve pactuar e fazer o acompanhamento da referéncia da atengéo que ocorre fora do
seu territério, em cooperag&o com o estado, Distrito Federal e com os demais municipios envolvidos no
ambito regional e estadual, conforme a programacéo pactuada e integrada da atengéo a satde:

AGO/2011

1.13 Todo municipio que dispée de servicos de referéncia intermunicipal, deve garantir estas referéncias de
acordo com a programacéo pactuada e integrada da atencé&o a satde;

1.14 Todo municipio deve garantir a estrutura fisica necessaria para a realizagéo das agdes de atengéo
basica, de acordo com as normas técnicas vigentes;

JUN/2012

1.15 Todo municipio deve promover a estruturagdo da assisténcia farmacéutica e
garantir, em conjunto com as demais esferas de govemo, o acesso da populagdo aos
medicamentos cuja dispensagéo esteja sob sua responsabilidade, promovendo seu uso
racional, observadas as normas vigentes e pactuagdes estabelecidas;

AGO/2011

1.16 Todo municipio deve assumir a gestao e execugéo das agdes de vigilancia em saude realizadas no
ambito local, de acordo com as normas vigentes e pactuagdes estabelecidas, compreendendo as acles de:

a) vigilancia epidemiolégica,

b) vigilncia sanitaria e

c) vigildncia ambiental;

x| x| X

1.17 Todo municipio deve elaborar, pactuar e implantar a politica de promogéo da salde, considerando as
diretrizes estabelecidas no ambito nacional.

SET./2011

2. RESPONSABILIDADES NA REGIONALIZAGAO

REALIZA

NAO
REALIZA
AINDA

PRAZO
PARA
REALIZAR

NAO SE
APLICA

2.1 Todo municipio deve contribuir para a constituigéo e fortalecimento do processo de regionalizagéo solidaria e
cooperativa, assumindo os compromissos pactuados:

2.2 Todo municipio deve participar da constituicdo da regionalizagéo, disponibilizando de forma cooperativa os

JAN/2012

recursos humanos, tecnolégicos e financeiros, conforme pactuacéo estabelecida;

2.3 Todo municipio deve participar dos colegiados de gestéo regionais, cumprindo suas obrigagbes técnicas e
financeiras. Nas CIB regionais constituidas por representacéo, quando néo for possivel a imediata incorporagéo
de todos os gestores de salde dos municipios da regidc de salde, deve-se pactuar um cronograma de
adequacg@o, no menor prazo possivel, para a incluséo de todos os municipios nos respectivos colegiados de

gestéo regionais.

2.4 Todo municipio deve participar dos projetos prioritarios das regides de saude, conforme definido no plano
municipal de saude, no plano diretor de regionalizagéo, no planejamento regional e no plano diretor de
investimento;

2.5 Executar as agbes de referéncia regional sob sua responsabilidade em conformidade com a programagéo
pactuada e integrada da atencéo a satde acordada nos colegiados de gestéo regionais.




3 ~ RESPONSABILIDADES NO PLANEJAMENTO E PROGRAMAGAO

NAO PRAZO
REALIZA | REALIZA PARA ﬁiﬁﬁgf
AINDA REALIZAR
3.1 Todo municipio deve formular, gerenciar, implementar e avaliar o processo permanente de planejamento '
participativo e integrado, de base local e ascendente, orientado por problemas e necessidades em sallde, com a
constituigéo de acdes para a promogéo, a protegéo, a recuperacéo e a reabilitagdo em salde, construindo nesse
processo:
a) o plano de satde e X
b) submetendo-o & aprovagé&o do Conselho de Satde correspondente; X
3.2 Todo municipio deve formular, no plano municipal de saude, a politica municipal de atencéo em salide, incluindo X
agdes intersetoriais voltadas para a promocéo da satde;
3.3 a) Todo municipio deve elaborar relatério de gestéo anual, X
b) a ser apresentado e submetido a aprovagao do Conselho de Satde correspondente: X
3.4 Todo municipio deve operar os sistemas de informagéo referentes & atencéo basica, conforme normas do
Ministério da Saude, e alimentar regularmente os bancos de dados nacionais, assumindo a responsabilidade pela
gestdo, no nivel local, dos sistemas de informacio:
a) Sistema de Informag&o sobre Agravos de Nofificagéo — SINAN, X
b) Sistema de Informacggo do Programa Nacional de Imunizacées - SI-PNI, X
¢) Sistema de Informag&o sobre Nascidos Vivos — SINASC, X
d) Sistema de Informag&o Ambulatorial - SIA, X
e) e Cadastro Nacional de Estabelecimentos e Profissionais de Satide — CNES: X
€ quando couber, os sistemas: frisil
f) Sistema de Informag&o Hospitalar — SIH X
g) e Sistema de Informagéo sobre Mortalidade — SIM, bem como de outros sistemas que venham a ser introduzidos; X
3.5 Toedo municipio deve assumir a responsabilidade pela coordenagdo e execugéo das atividades de informacéo, X
educagdo e comunicacéo, no dmbito local;
3.6 Todo municipio deve elaborar a programacéo da atenc¢&o a salde, incluida a assisténcia & vigilancia em satide,
em conformidade com o plano municipal de saude, no dmbito da Programagado Pactuada e Integrada da Atengéo a X
Salde;
3.7 Gerir os sistemas de informagéo epidemiolégica e sanitaria, bem como assegurar a divulgagéo de informacbes e X
analises.




4 - RESPONSABILIDADES NA REGULAGAO, CONTROLE, AVALIAGAO E AUDITORIA

NAO

PRAZO

REALIZA | REALIZA PARA zﬁf‘lg’f
AINDA REALIZAR
4.1 Todo municipio deve monitorar e fiscalizar a aplicagdo dos recursos financeiros provenientes de transferéncia regular e X
. B -
4.2 Todo municipio deve realizar a identificacdo dos usudrios do SUS, com vistas a vinculagdo de clientela e a X
sistematizagdo da oferta dos servigos:
3'du|io deve momtoar e aahars sdg wgﬁ&r:-cu_a a salde, _rall-fadas em seu territorio, por intermédio X SET/2011
4.4 Todo municipio deve manter atualizado o Sistema Nacional de Cadastro de Estabelecimentos e Profissionais de Salde X
seu territdrio, seqund ] linisté alde;
4.5 Todo municipio deve adotar protocalos clinicos e diretrizes tera péuticas, em consonancia com os protocolos e diretrizes X
nacionais e estaduais;
! d icipi i iretri
4 GITn 'o mumcip;lo deve. adgt.ar protocolos de regulagéo de acesso, em consonancia com os protocolos e diretrizes X AGO/2011
4.7 Todo municipio deve controlar a referéncia a ser realizada em outros municipios, de acordo com a programacéo X
pactuada e integrada da atencéo & salide, procedendo a solicitacéo e/ou autorizacdo prévia, quando couber:
4.8 a) Definir a programacao fisico-financeira por estabelecimento de salde, X AGO/2011
b) observar as normas vigentes de solicitagéo e autorizagao dos procedimentos hospitalares e ambulatoriais, X AGO/11
C) processar a producéo dos estabelecimentos de salide préprios e contratados e X
d) realizar o pagamento dos prestadores de servicos: X
4.9 Operar o complexo regulador dos servicos presentes no seu territorio, de acordo com a pactuacéo estabelecida, X
a) realizando a co-gestdo com o estado e outros municipios, das referéncias intermunicipais. _ X
4.10 Executar o controle do acesso do seu municipe no &mbito do seu territério, que pode ser feito por meio de centrais de
regulagéo: ;
a) aos leitos disponiveis, X
b) as consultas, X
¢) as terapias e aos exames especializados’ X
4.11 Planejar e executar a regulagdo meédica da atengdo pré-hospitalar as urgéncias, conforme normas vigentes e X
i .
4.12 Elaborar contratos com os prestadores de acordo com a politica nacional de contratagéo de servigos de salide e em X
conformidade com o planejamento e a programacéo pactuada e integrada da atencdo a satde:
4.13 Monitorar e fiscalizar os contratos e convénios com prestadores contratados e conveniados, bem como das unidades X
414 Mon:torar. @ f|scallz§r a execugao do.s Procedlmentos realizados em cada estabelecimento por meio das agdes de X AGO/2011




NAO PRAZO
REALIZA | REALIZA PARA :‘gflgf
AINDA REALIZAR
4.15 Monitorar e fiscalizar e o cumprimento dos critérios nacionais, estaduais e municipais de credenciamento de servigos; X
4.16 Implementar a avaliagdo das agdes de salde nos estabelecimentos de salde, por meio de andlise de dados e X JAN/M2
licadores e ve 2CA0 de padrées de conformidade:
4.17 Implementar a auditoria sobre toda a produgéo de servigos de salide, publicos e privados, sob sua gestdo, tomando
como referéncia as agbes previstas no plano municipal de saide e em articulagéo com as agdes de controle, avaliagéo e X
regulacio assistencial:
4.18 Realizar auditoria assistencial da produgéo de servigos de salde, pliblicos e privados, sob sua gest&o; X ouT/M1
4.19 Elaborar normas técnicas, complementares as das esferas estadual e federal, para o seu territorio. X AGO/11
5 - RESPONSABILIDADES NA GESTAO DO TRABALHO
NAO PRAZO
REALIZA | REALIZA PARA ﬁﬁgcsf
AINDA REALIZAR
5.1 Todo municipio deve promover e desenvolver politicas de gestdo do trabalho, considerando os principios da X JAN/2
humanizagéo, da participagéo e da democratizagdo das relagdes de trabalho:
5.2 Todo municipio deve adotar vinculos de trabalho que garantam os direitos sociais e previdenciarios dos
trabalhadores de satde na sua esfera de gestdo e de servicos, promovendo agdes de adequagdo de vinculos, onde
for necessario, conforme legislagéo vigente;
5.3 Estabelecer, sempre que possivel, espacos de negociagdo permanente entre trabalhadores e gestores, X
5.4 Desenvolver estudos e propor estratégias e financiamento tripartite com vistas a adocéo de politicas referentes X AGO/12
aos recursos humanos descentralizados;
5.5 Considerar as diretrizes nacionais para Planos de Carreiras, Cargos e Salarios para o SUS — PCCS/SUS,
quando da elaboragéo, implementagéo ef/oy reformulacdo de Planos de Carreiras, Cargos e Saldrios no &mbito da X AGO/12
gestéo local;
5.6 Implementar e pactuar diretrizes para politicas de educagéo e gestdo do trabalho que favoregam o provimento e
a fixagéo de trabalhadores de satde, no ambito municipal, notadamente em regies onde a restricdo de oferta afeta X AGO/12
diretamente a implantacéo de agbes estratégicas para a atencéo basica.
6 - RESPONSABILIDADES NA EDUCAGAO NA SAUDE
NAO PRAZO
REALIZA | REALIZA PARA ﬁf,‘ﬁgﬁ
AINDA REALIZAR
6.1 Todo municipio deve formular e promover a gestdo da educagdo permanente em salide e processos relativos a
mesma, orientados pela integralidade da atengéo a salde, criando quando for o caso, estruturas de coordenagéo e X AGO/1M1
de execugéo da politica de formacéo e desenvolvimento, participando no seu financiamento:;
6.2 Todo municipio deve promover diretamente ou em cooperagao com o estado, com 0s municipios da sua regiéo e X AGO/11

com a unido, processos conjuntos de educacéo permanente em saude;




NAO

PRAZO

REALIZA | REALIZA PARA ﬁﬁf_’lg‘f
AINDA REALIZAR
6.3 Todo municipio deve apoiar e promover a aproximagdo dos movimentos de educagdo popular em satide na G 1
formacéo dos profissionais de saude, em consonéncia com as necessidades sociais em satide; X AGONM
6.4 Todo municipio deve incentivar junto a rede de ensino, no ambito municipal, a realizagdo de agbes educativas e
de conhecimento do SUS: X
6.5 Articular e cooperar com a construgdo e implementacdo de iniciativas politicas e préaticas para a mudanga na
| graduagado das profissdes de satde, de acordo com as diretrizes do SUS; X AGO/12
6.6 Promover e articular junto as Escolas Técnicas de Salde uma nova orientacéo para a formag&o de profissionais 1
técnicos para o SUS, diversificando os campos de aprendizagem. AGO/12
7 -~ RESPONSABILIDADES NA PARTICIPAGAO E CONTROLE SOCIAL
NAO PRAZO
REALIZA | REALIZA PARA ﬁﬁgﬁ
AINDA REALIZAR
7.1 Todo municipio deve apoiar o processo de mobilizagéo social e institucional em defesa do SUS; X
7.2 Todo municipio deve prover as condi¢bes materiais, técnicas e administrativas necessarias ao funcionamento do X
Conselho Municipal de Satde, que devera ser organizado em conformidade com a legislagéo vigente;
7.3 Todo municipio deve organizar e prover as condigbes necessarias a realizagéo de Conferéncias Municipais de X
Salde;
7.4 Iodo municipio deve estimular o processo de discussio e controle social no espaco regional; X
7.5 Todo municipio deve promover agdes de informagéo e conhecimento acerca do SUS, junto a populagéo em X
eral;
7.8 Apoiar os processos de educacdo popular em sadde, com vistas ao fortalecimento da participagdo social do OUT/2011
SUS;
7.7 Implementar ouvidoria municipal com vistas ao fortalecimento da gestéo estratégica do 8SUS, conforme diretrizes X JAN/
nacionais. 2

CLAUSULA TERCEIRA E QUARTA — suprimidas deste Termo de Compromisso de Gesto, tendo em vista
Relatério de Indicadores de Monitoramento, conforme Portaria n.° 91/GM, de 10 de janeiro de 2007.

CLAUSULA QUINTA - DA REVISAO

a sua unificagéo no anexo correspondente ao

Os objetivos, metas e indicadores constantes deste Termo serdo revistos anualmente, sendo margo o més de referéncia para esse processo. O cronograma pactuado Q

deve ser objeto permanente de acompanhamento,

(776




CLAUSULA SEXTA - DA PUBLICACAO
Este Termo de Compromisso de Gestao sera publicado no Diério Oficial do Municipio ou em instrumento correlato, conforme legislag&o vigente.

E, por estar assim de acordo com as disposicbes deste, o Secretario Municipal de Satde de Dueré — TO firma o presente Termo de Compromisso de Gestdo,

Dueré—To, 11 de Abril de 2011,

Vanio Rediigues de Souza
Secretario Municipal de Satde




ANEXO |

EXTRATO DO TERMO DE COOPERAGAO ENTRE ENTES PUBLICOS

Municipio: Duere

Estado: Tocantins

No que diz respeito as unidades de salide sob geréncia de outro nivel de governo, abaixo relacionadas,
0 municipio celebrou 0 TERMO DE COOPERACAO com o ente gerente da unidade e autoriza o Fundo
Nacional de Salde a repassar diretamente ao fundo designado na planilha abaixo o montante de recursos
definido no referido Termo, conforme os compromissos estabelecidos:

Ente com geréncia Pl?l;itga?;?’x o Fundo para o repasse
s sobre a Unidade Ndamero dos recursos (municipal,
Nome da Unidade CnRd (estado/governo do Termo dqrE:nlrgtﬁ odo Valor mensal estadual ou unidade
federal) Didrio Oficial universitaria federal)
Palmas, de de 2011.

% M~
NALDO NUNES ALVES
Secretdrio Interino de Estado da Salde

Presidente da CIB - TO

( x) N&o é pertinente a elaboragéo do TCEP neste Municipio



ANEXO II

MODELO PARA DECLARAGCAO DA CIB DE COMANDO UNICO DO SISTEMA PELO GESTOR MUNICIPAL

DECLARAGAO

Declaro que o municipio de  Duere, que teve seu TERMO DE COMPROMISSO DE GESTAO pactuado nesta
CIB, assumiu a gestéo dos prestadores situados em seu territrio, independente de sua natureza juridica,
assumindo, portanto, as responsabilidades relativas a selegdo, cadastramento, contratagéo, estabelecimento de
contratos, regulagdo, controle, avaliag&o e pagamento desses prestadores, observado o estabelecido abaixo: -

Para as unidades listadas abaixo, que o municipio ndo assumiu ainda a gestao, fica pactuado o seguinte
cronograma:

Nome da Unidade CNPJ CNES Prazo

Conforme pactuag&o, as unidades listadas a seguir ficam sob a gestdo do estado:

Nome da Unidade CNPJ CNES

Desta forma, o referido municipio, tem condigbes para assumir as responsabilidades pactuadas no Termo
de Compromisso de Gestdo que foram devidamente analisadas e aprovada pela Comiss&o Intergestores
Bipartite do Tocantins em de de 2011.

Palmas, de de 2011.

nio Rodrigles de Sbuza i
ecretério Municipal de Sadde

4 M JMN
NALDO NUNES ALVES
Selretario de Estado da Satde

Presidente da CIB - TO



ANEXO liI-A

TERMO DO LIMITE FINANCEIRO GLOBAL DO MUNICIPIO
Valores Anuais

.
c g

Cddigo
Municipio: Dueré UF: TO
RECURSO RECURSO RECURSO
BLOCO COMPONENTE FEDERAL* | ESTADUAL | MUNICIPAL
PAB Componente fixo (a) 83.124.00
ASSISTENCIA -
Componente Variavel (b) 422.352,00
Total Populagéo Prépria (c) 45.844,26
Total Populacdo Referenciada (d)
Outros recursos, ajustes e incentivos™ (e) 133.421,73
Total da PP| Assistencial (f) 179.265,99
MAC Recursos transferidos ao Fundo Estadual de
ASSISTENCIA | Saide / FES (g) 179.265,99
Recursos retidos pelo FNS para pagamento direto
a prestadores (h)
Recursos alocados em outras UF (i)
Total MAC alocado no FMS )]
Componente basico (k) 23.511,80 11.822,08
Componente Basico repassado ao Fundo Estadual
ASSISTENCIA de Sadde / FES (1)
FARMACEUTICA Componente estratégico (m)
Componente excepcional (n)
Vigilancia Epidemiolégica e Ambiental (o)
VIGILANCIA EM 3 -83n.40
SAUD —— ——
AUDE Vigilancia Sanitéria (p) 10.862,28
GEsTAo  [@ e 39.913,92
TOTAL FMS 840.882,76 51.736,00 707.167,28

Més e ano de referéncia dos valores constantes neste Termo quanto aos recursos federais: dez de 2010 para o bloco MAC
Assisténcia- DEZ de 2010 para os demais blocos financiamento.

Quanto ao recurso estadual componente béasico 02/2011 contrapartida ao municipio na atencao basica, através de recursos
humanos no valor de R$39.913,92.

Més e ano de referéncia dos valores constantes neste Termo quanto aos recursos municipais dez/2010.

Paimas, de 2011.

ecretario/Municipd| de Saade !

M N/l!.l/llNl/I‘Eg'ALVES

Secretério Interino de Estado da Satide
Presidente da CIB — TO




ANE N

TERMOS L€ LIM:T

FINANCEIROS

ATENCA MEDIA EALTA COMPLEXIDADE AMBLIL, JRIAL E HOSPITALAR ASSISTENCIA FARMACEUTICA VIGILANCIA EM SAUDE
Dutros ree Rec rendos pf i Tot M. I;-'ﬂmp [ Camp, Comp Epid Vigild ]
iy e iz S Tat PP Rec iransfoo | 0" Rec alocados ot MAC i isico : = Vig Epidem ¢ /igilincia :
Pop. prépnia | Pep. referenciada Ajust e s iatdhca FES FNS p/ puto a oulris LI alocado no FMS Cemp basica repassado 1o Elma- Excep- Aithiaal Sanitarin Bloco de Gestlio TOTAL
INCENIyvos prest légico cional
432 34800 JJi ] 342173 174 263 T4 265 G (L] 0.00 .00 23580 1103 e Y651 55 LR 900 JoR 67535
- 11.822,08 - - - - 3991392 51.736,00
MIUIN 3 - s = . . - - - - 07 16708
Duere Total 83.124,00 43234800 4584426 0,00 133.421,73 |IT‘) 265,99 179.265,99 1,00 1,00 00,00 35173 88 0,00 01, i} 0,00 20.651,55 0,00 3991392 1.327 578 63
TO [170820 rF\Jm‘.n-;q do Araguaia FED 358032 00] 1 G38.674,00 502 241 45 434,48 ‘54.535.30f B47.515.21 950 .00 0,4 247 5158 21 G5 456 56 0,00 0,00 0.00 106.023 54 Qo0 0.c0 671,71
EST . - - - - 47 924164 - - - - 465.071 52 51290216
[MUN > 7 : L = : - - 216117240
fFurrncsu do Araguaia Tcllulr 33803200 163967400 [g92 241,45 434,46 154 839,30 84751521 0,00 0,00 0,00 84751521 143,387 60 0,00 0,00 0, 106.023 54 0,00 465.071,352 3.726.876 27
T0 (171500 ]Nm'a Rosalindia IFED 71.208.00 23330200 12,863 44 .00 284,31 13,182 K1 1315281 1,00 000 0¢ 20,175 60 .00 {1,003 1t 13,258 0y i),1) 0.00 357 '3 08
EST - 125 95903 ' s . - - 10,124 36 - - - 31347756 449 570 97
MLIN 49.325.00 1032 424, 10 | - - 6 URT & - 2,031 00 - 3,32 - 110
Neva Rosalindia Tclal] 120.533,00 141169515 r!2_863,50 0,00 249,31 r:I} 152,81 13.152.81 0,061 11,00 0,00 67 287 46 0,00 215100 0,00 20.423,.40 0,06 313.477 56 1935567 57
TOTAL GERAL 83.124,00 43234300 45.844.26 0,00 131.421,73 11?0.2(\5_99 179.265 59 {0,060 0,00 01,00 3537388 0,00 0,00 0,00 29,651,355 0,00 3991392 B.990.022 47
[RESUMO DOS TLFG POR ORIGEM DE RECURSD A0T3 33070 MUNICIPAL | 4002 302,00 TOTAL [ 899002247
Més e ano de referéncia dos valores constantes nesle Termo Quanto aos recursos lederas: Muip de 2011 pani o Bloco MAC Assisténein VPP eam vigar) ¢ Jatierro de 201 para o8 deneis Blocos de Financiamento (dados abstidas 5o site do FNS o 14/0672011)
Més e ano de referéncia dos valores constantes neste Termo quants aos recursos estadua bloco de gestio: com recursos nmanas cedides para atengio basica dos municipios. Dusrd: deacmbro/2010, Farmoso do arnguai; brof2010 ¢ Nova Rosalindin: fe 2001

Més ¢ ano de referéncia dos valores constantes neste Termo quanto 305 recursos municipais: Dicrd

Considerado apenas o recurso faderal repassado fundo u fundo para custeio
Os incentivos do Bloco MAC Assisténeia relerem-se aqueles descritos na Portaria de Regul

dezernbrod2010, formass da Ariguaia; de.

€0 valer a ser

O Total por e I do FNS a cada FMS,

Palmas 27/6/2011

o dos Blocas de Fi

L

7

Presidenté da CIB-TO

suibro/ 2004 & Nova Rosalinids deecmbrof 2040

Portaria o 204/GM, de 29 de jancire de 2007

éb

7

o
l Resuma por Ongem de Recurso '
FED EST | wMuN Total
3973.33074] 1014.29913] 4002 19200 8,990.022,47
442 11,3 44.5

11,3%

Fonte: Coordenagio-Geral de Execugio, Orgamentéria, Financeira ¢
Conldbil do FNS, ST-CIT, SES-TO & SMS do Estado de TOCANTINS.



