SECRETARIA DA SAUDE
RESOLUGAO N.° 049/05 - CIB / RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS, no uso de suas atribuicoes
legais, e considerando:

o disposto na Lei Federal 8689/93 em seu Art. 12, no Decreto Federal n©
1651/95, Art. 9° e na Lei Complementar 101/00, Art.48 que tratam da obrigatoriedade
da prestacao trimestral de contas por parte dos gestores publicos;

gue o Relatério de Gestao Municipal da Saude (RGMS) estd consolidado
no Rio Grande do Sul como o instrumento fundamental para o acompanhamento,
controle e avaliagcao dos servicos de saude;

gue estd sendo buscado o aprimoramento do RGMS, com vistas a
simplificar sua alimentagdo pelos municipios, bem como desenvolver mecanismos de
analise e interpretacdo de dados;

a necessidade de acompanhamento da execucdo fisica e financeira por
parte do gestor estadual dos repasses federais aos municipios, definida para o Teto
Financeiro da Vigilancia em Saude (TFVS) através da Instrucao Normativa n°® 01/2001;

Resolucdo CIB 016/2005, que garantiu a instrumentalizagao do Relatorio
de Gestao Municipal de modo a permitir o acompanhamento da execucao do referido
TFVS.

RESOLVE:

Art. 1° - Atualizar as Planilhas de Acompanhamento e Avaliacao das
AcOes e Servicos de Saude (Anexo 1), conforme os indicadores, parametros e metas
das diferentes pactuagdes do ano de 2005.

Art.2° - Alterar as Planilhas 3A e 3B do Anexo 2 (correspondentes ao
SIOPS), instituidas pela Portaria n°62/2003, por “Demonstrativo Consolidado das
Despesas”, contendo o resumido das despesas das fontes federal (Planilha 3A) e
municipal (Planilha 3B), detalhado por programa de saude e por grupos de despesa,
conforme Anexo desta Resolugao.

Art. 32 - O modelo informatizado do RGMS 2005 sera disponibilizado até
16 de maio, em meio eletronico, e a SES se compromete a orientar todos os municipios
quanto ao seu preenchimento.

Art. 4° - Esta Resolucdo entrard em vigor a partir da data de sua
publicacao.

Porto Alegre, 04 de maio de 2005.

OSMAR GASPARINI TERRA
Presidente da Comissao Intergestores Bipartite/RS



SECRETARIA DA SAUDE

ANEXO DA RESOLUCAO N° 49/05 - CIB/RS

[Pranilha 3a

DEMONSTRATIVO CONSOLIDADO DAS DESPESAS - FONTE FEDERAL

UNIDADE EXECUTORA: PREFEITURA MUNICIPAL DE

CRS: 0?
PERIODO DE EXECUGAO: 01/01/04 31/03/04
) oA A - Transf.de
- NATUREZA DA DESPESA/ -PAB FIXO | “Jigiancia | _P%igie ~AsfFamacial _ carNuticional| - PSF | - PACS Ep_i(}ggllizﬂ'ncg;?ca “Saithra posomll Il ) Ch;gc;r;\./dzdo olonvenios | o Sonvénios
ndigenas (Tipo 11l) (MAC) SIA/SIH Salde-FNS
RECURSO 31 321 322 323 324 325 326 33 34 35 36 371 372 373
DESPESAS CORRENTES - - - - - - - - - . f R . .
1 PESSOAL
2 MEDICAMENTOS
3 MAT.AMBULAT.
4 OUTR.MAT.CONS.
5 CONSULTAS BASICAS
6 CONSULTAS ESPECIALIZADAS
7 CONSULTAS URG./EMERG.
8 EXAMES LABORATORIAIS
9 OUTROS EXAMES ESPECIALIZADOS
10  ORTESES E PROTESES
11 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS
12 MANUT.EQUIP./VEICULOS
13 TRANSFERENCIAS A HOSPITAIS
14 VIGILANCIA SANITARIA
15 AUXILIOS
16 OUTRAS DESP.CORRENTES
DESPESAS DE CAPITAL - - - - - - - - - - - - - -
17 IMOVEIS
18 EQUIPAMENTOS/VEICULOS
19 OUTR. DESP. DE CAPITAL
TOTAL - - - - - - - - - - - - - -
EXECUTOR (NOME E ASSINATURA) RESP.PELA EXECUGAO (NOME E ASSINATURA)
assinatura assinatura




SECRETARIA DA SAUDE

[Pranilha 3a

DEMONSTRATIVO CONSOLIDADO DAS DESPESAS - FONTE FEDERAL

UNIDADE EXECUTORA: PREFEITURA MUNICIPAL DE

CRS: 0° 0
PERIODO DE EXECUGAO: 01/01/04 31/03/04
- Outros - Outras
- NATUREZA DA DESPESA/ Convéni - DST/AIDS | Transferéncias
onvénios -
da Uniao
RECURSO 371 38 39

DESPESAS CORRENTES

1 PESSOAL

2 MEDICAMENTOS

3 MAT AMBULAT.

4 OUTR.MAT.CONS.

5 CONSULTAS BASICAS

6 CONSULTAS ESPECIALIZADAS

7 CONSULTAS URG./EMERG.

8 EXAMES LABORATORIAIS

9 OUTROS EXAMES ESPECIALIZADOS

10 ORTESES E PROTESES

1" OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS

12 MANUT.EQUIP./VEICULOS

13 TRANSFERENCIAS A HOSPITAIS

14 VIGILANCIA SANITARIA

15 AUXiLIOS

16 OUTRAS DESP.CORRENTES
DESPESAS DE CAPITAL - - -

17 IMOVEIS

18 EQUIPAMENTOS/VEICULOS

19 OUTR. DESP. DE CAPITAL

TOTAL

EXECUTOR (NOME E ASSINATURA)

RESP.PELA EXECUGAO (NOME E ASSINATURA)

assinatura

assinatura

Planilha 3B




SECRETARIA DA SAUDE

DEMONSTRATIVO CONSOLIDADO DAS DESPESAS - FONTE FEDERAL

UNIDADE EXECUTORA: PREFEITURA MUNICIPAL DE

CRS:

02

PERIODO DE EXECUGAO:

01/01/04

31/03/04

- NATUREZA DA DESPESA/

RECURSO

- Rec. Munic. Aplicada
em Saude

1"

DESPESAS CORRENTES

PESSOAL

MEDICAMENTOS

MAT.AMBULAT.

OUTR.MAT.CONS.

CONSULTAS BASICAS

CONSULTAS ESPECIALIZADAS

CONSULTAS URG./EMERG.

O |IN|o|jlo]|sr|lIN] -

EXAMES LABORATORIAIS

9 OUTROS EXAMES ESPECIALIZADOS

10 ORTESES E PROTESES

11 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS

12 MANUT.EQUIP./VEICULOS

13 TRANSFERENCIAS A HOSPITAIS

14 VIGILANCIA SANITARIA

15 AUXIiLIOS

16 OUTRAS DESP.CORRENTES

DESPESAS DE CAPITAL

17 IMOVEIS

18  EQUIPAMENTOS/VEICULOS

19 OUTR. DESP. DE CAPITAL

TOTAL

EXECUTOR (NOME E ASSINATURA)

RESP.PELA EXECUGAO (NOME E ASSINATURA)

assinatura

assinatura
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