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1. Objeto da Emenda

Trata de solicitagdo de transferéncia de recursos do Fundo Estadual de Satde para o Fundo Municipal de
Araioses, no montante de R$ 1.000.000,00 (Um milhdo de reais), objetivando adquirir custeio para as agdes de
Assisténcia a Saude, do Hospital Municipal Nossa Senhora da Concei¢do, CNES n°. 2460912, recursos esses que
serdo incorporados ao Fundo Municipal de Satde de Araioses.

2. Analise Técnica

a) Compatibilidade com o PPA, a LDO e a LOA

O objeto proposto para esta Emenda esta contemplado no Programa 0629- Atengdo Especializada em Saude, na
acao 4908- Qualificagdo na Atengdo Ambulatorial e Hospitalar, conforme previsto no Plano Plurianual, na Lei de
Diretrizes Or¢amentarias e Lei Or¢amentaria Anual.

b) Viabilidade Técnica e Operacional

O municipio atende aos requisitos de viabilidade técnica e operacional para receber a emenda parlamentar
destinada ao fortalecimento das acdes em saude, possuindo estrutura fisica e administrativa adequada para a

implementagdo do servigo proposto, bem como local definido para receber as melhorias, conforme documentos
juntados, analisados VIA SEI:

Resolucao n° 08/2026, de 11 de margo de 2026 (anexo 014356201);
Programagdo Anual de Saude - PAS de Araioses- MA (anexo 014356206);
Relatorio de Produgao do Sistema/SUS/MS (anexos 014384344 ¢ 014384432)

¢) Regularidade da Proponente

Ap6s analise dos documentos da gntidad,e proponente, informamos que a Coordenagdo Contabil e Prestacdo de
Contas/SAF/SES verificou que NAO HA RESTRICAO em desfavor do Municipio de Araioses/MA, conforme

pesquisa ao CNPJ n° 06450191000170.

3. Conclusao

Diante dos elementos acima, aprovamos a execu¢ao da emenda, de acordo com a observancia dos normativos
vigentes.
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