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10 Saúde  2.360,00  20.352.691,59 20.350.331,59

10.122    Administração Geral  2.360,00  6.844.283,78 6.841.923,78

10.122.0080       Convênios, Consórcios e Cooperações Técnico - Financeiras com Outros Entes Federados  0,00  0,00 0,00

10.122.0080.2.161          CONVÊNIOS, ACORDOS E CONSÓRCIOS COM OUTRAS INSTITUIÇÕES  0,00  0,00 0,00

10.122.2605       Gestão Administrativa da Saúde  0,00  6.841.923,78 6.841.923,78

10.122.2605.1.049          Construção e Melhorias de Unidades de Saúde.  0,00  0,00 0,00

10.122.2605.2.141          Gestão Administrativa da Saúde e Qualificação da Gestão do Sus  0,00  6.841.923,78 6.841.923,78

10.122.2606       Conselho Municipal de Saúde  2.360,00  2.360,00 0,00

10.122.2606.2.153          Manutenção do Conselho Municipal de Sáude - CMS  2.360,00  2.360,00 0,00

10.301    Atenção Básica  0,00  4.556.203,80 4.556.203,80

10.301.2601       Atenção Básica a Saúde da População  0,00  4.556.203,80 4.556.203,80

10.301.2601.2.035          Ações da Academia de Saúde, Vigilância Alimentar, Saúde da Criança e do Adulto  0,00  12.011,00 12.011,00

10.301.2601.2.039          Implementação do programa de Melhoria do Acesso a Qualidade - PMAQ  0,00  156.378,79 156.378,79

10.301.2601.2.122          Manutenção do Programa de Saúde da Família - PSF  0,00  2.688.481,65 2.688.481,65

10.301.2601.2.123          Fortalecimento da Política de Saúde Bucal  0,00  200.854,80 200.854,80

10.301.2601.2.124          Implementação do Núcleo de Apoio a Saúde da Família - NASF  0,00  90.850,07 90.850,07

10.301.2601.2.125          Fortalecimento das Ações Programa Saúde na Escola - PSE  0,00  38.500,00 38.500,00

10.301.2601.2.126          Fortalecimento do Programa Agente Comunitário de Saúde - ACS  0,00  792.020,96 792.020,96

10.301.2601.2.127          OUTRAS ATIVIDADES VINCULADAS AO SUS  0,00  577.106,53 577.106,53

10.301.2601.2.128          Encargos Sociais para outras Atividades Vinculadas a Saúde  0,00  0,00 0,00

10.302    Assistência Hospitalar e Ambulatorial  0,00  8.151.887,57 8.151.887,57

10.302.2602       Assistência de Média e Alta Complexidade Hospitalar e Ambulatorial  0,00  8.151.887,57 8.151.887,57

10.302.2602.2.129          Fortalecimento das Ações e Serviços Especializados em Saúde Bucal: CEO E LBPD  0,00  106.125,19 106.125,19

10.302.2602.2.130          Manutenção dos Serviços Especializados em Saúde Mental - CASP  0,00  202.813,81 202.813,81

10.302.2602.2.131          Fortalecimento das Ações e Serviços Móveis de Urgência - SAMU  0,00  335.769,87 335.769,87

10.302.2602.2.132          Implantação do Serviço de Atenção Domiciliar - SAD  0,00  257.845,01 257.845,01

10.302.2602.2.133          Fortalecimento das Ações do Programa de Tratamento fora do Domicílio - TFD  0,00  814.310,00 814.310,00

10.302.2602.2.134          Manutenção das Ações dos Serviços Hospitalares e Ambulatoriais  0,00  6.435.023,69 6.435.023,69

10.303    Suporte Profilático e Terapêutico  0,00  326.763,59 326.763,59

10.303.2603       Assistência Farmacêutica  0,00  326.763,59 326.763,59

10.303.2603.2.136          Manutenção da Assistência Farmaceutica Básica  0,00  326.763,59 326.763,59

10.304    Vigilância Sanitária  0,00  76.881,50 76.881,50

10.304.2604       Vigilância em Saúde  0,00  76.881,50 76.881,50

10.304.2604.2.138          Vigilância Sanitária  0,00  76.881,50 76.881,50
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10.305    Vigilância Epidemiológica  0,00  396.671,35 396.671,35

10.305.2604       Vigilância em Saúde  0,00  396.671,35 396.671,35

10.305.2604.2.139          Manutenção da Vigilância Epidemiológica e Ambiental  0,00  396.671,35 396.671,35

TOTAL  2.360,00  20.350.331,59  20.352.691,59
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ITAPISSUMA PREVIDENCIA - ITAPREV
                                                       Exercicio - 2017
——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
|                             DEMONSTRATIVO DE FUNÇOES, SUBFUNÇOES E PROGRAMAS - POR FONTE DE RECURSO                            |
——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
| CODIGO     |ESPECIFICAÇÃO                                               |     TESOURO     |  OUTRA FONTE    |     T O T A L    |
——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
| | | | | |
|09 |PREVIDENCIA SOCIAL | 6.190.387,28 | | 6.190.387,28 |
| | | | | |
|122 | ADMINISTRACAO GERAL | 362.247,97 | | 362.247,97 |
|2402 | MANUTENCAO DO REGIME PROPRIO DE PREVIDENCIA | 362.247,97 | | 362.247,97 |
| | | | | |
|272 | PREVIDENCIA DO REGIME ESTATUTARIO | 5.828.139,31 | | 5.828.139,31 |
|2402 | MANUTENCAO DO REGIME PROPRIO DE PREVIDENCIA | 5.828.139,31 | | 5.828.139,31 |
——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
| T O T A L | 6.190.387,28 | | 6.190.387,28 |
——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
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