PPAG 2012-2015, REVISAO PARA O EXERCICIO 2015
INFORMATIVO DE SITUACAO
Rede de Desenvolvimento Integrado em discussdo: Ate  nc¢éo em Salde
Data da Audiéncia Publica: 5/11/2014

Comisséo de Saude e Participacdo popular

1- Contextualizagéo:

A edicdo da Lei Complementar n® 141, de 13/1/2012, que regulamenta o § 3° do art. 198 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores
minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acfes e servicos publicos de salde gerou a
necessidade de algumas alteracdes no Plano Plurianual de Acdo Governamental — PPAG — 2012-2015. O paragrafo Unico do art. 2° dessa lei
estabelece que as despesas com acdes e servigos publicos de salude realizadas pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito Federal e pelos Municipios
deverdo ser financiadas com recursos movimentados por meio dos respectivos fundos de salde. Assim, desde a revisdo do PPAG para o exercicio
de 2014, diversas acdes que ja existiam nas entidades vinculadas a Secretaria de Estado de Saude - SES - (Funed, Fhemig, Hemominas, Escola de
Saude Publica de Minas Gerais) foram duplicadas dentro do Fundo Estadual de Saude - FES, com o objetivo de concentrar os recursos no FES e
repassa-los a essas entidades para a execucdo das politicas publicas de sua responsabilidade, de forma que ao movimentar tais recursos
previamente pelo FES, dava-se por cumprido o referido dispositivo legal.

No entanto, na proposta de revisdo do PPAG 2012-2015, exercicio de 2015, optou-se por movimentar tais recursos em um conjunto menor de
acbes, 0 que resultou na exclusdo de alguns programas e na inclusdo do Programa Associado 145 — Apoio a Execucdo de A¢bes e Servicos
Publicos de Saude — com sete agoes.

Dessa forma, foram excluidos o Programa Estruturador 001 — Gestao dos Complexos Hospitalares da Fhemig — e o Programa Associado 191 —



Gestdo da Escola de Saude Publica —, o Programa Associado 196 — Gestdo da Fundacdo Hospitalar de Minas Gerais —, 0 Programa Associado 203
— Gestdo da Hemominas — e o Programa Associado 204 — Gestdo da Funed. O mesmo ocorreu com a Acao 4269 — Producéo e Distribuicdo de
Medicamentos — do Programa Estruturador 002 — Saude Integrada; também ocorreu com a Acdo 4297 — Centro de Tecidos Biologicos de Minas
Gerais - Cetebio - Hemominas — e com a Agdo 4317 — Desenvolvimento de Recursos Humanos para Estruturagdo das Redes — ESP — do Programa
Estruturador 044 — Redes Integradas de Servicos de Saude —; e ainda com a Agdo 4316 — Desenvolvimento de Recursos Humanos - PEP - ESP- do
Programa Estruturador 049 — Saude em Casa.

O Programa Associado 138 — Fortalecimento da Gestédo das Unidades Administrativas — também foi excluido pelo mesmo motivo, tendo sido, no
entanto, suas a¢fes alocadas no Programa 194 — Gestédo da Secretaria de Estado de Saude, ja existente.

No Programa Estruturador 002 — Saude Integrada — foi incluida a A¢do 4011 — Producédo e Distribuicdo de Vacina — que, no exercicio de 2014,
estava no Programa Associado 159 — Desenvolvimento, Produgéo e Entrega de Imunobioldgicos. A finalidade dessa acdo € produzir e distribuir
imunobioldgicos (vacinas) visando ao atendimento do Programa Nacional de Imuniza¢cdes. Do mesmo programa foi excluida a Acao 4288 — Tele
Minas Saude —, que visava prestar apoio diagndstico a distancia aos profissionais de saude mediante o uso de tecnologia de informacdo e
comunicacdo, ampliando o acesso da populacdo aos servigos especializados. Segundo a SES, a acdo deixou de ser acompanhada como projeto
estruturador mas serd mantida no Programa Associado 239 — Gestdo do SUS.

No Programa Associado 107 — Inovacdo e Producdo de Insumos Estratégicos para Saude - Infraestrutura — foi incluida a Acdo 1041 —
Otimizacdo, Manutenc¢do, Calibracdo, Qualificacdo e Validacdo de Equipamentos e Sistemas —, cuja finalidade é otimizar, manter e garantir o
desenvolvimento do parque técnico e tecnolégico da Funed.

No Programa Associado 206 — Desenvolvimento de Educacdo na Saude — de responsabilidade da Escola de Saude Publica de Minas Gerais —
ESP-MG — foi incluida a Agéo 4113 — Ac¢bes Educacionais na Area da Salde, que substituird a Acdo 4292 — Canal Minas Satde — do Programa
Associado 239 — Gest&o do Sistema Unico de Saude, ja que a Superintendéncia Geral do Canal Minas Saude foi transferida para a ESP-MG

Do Programa Associado 237 — Atencdo a Saude —, foi excluida a Acdo 1090 — Atende Saude —, cuja finalidade era promover um servico de
orientacdo e de informacéo ao cidaddo quanto aos servicos ofertados pelo SUS. A justificativa apresentada para a exclusdo dessa acao foi que o
contrato com a empresa de tecnologia seria apenas para manutencdo dos pontos de call center ja existentes. De acordo com a Secretaria de Saude,

existe uma outra acdo de tecnologia de informacdo no PPAG para a manutencdo desses pontos, mas o 6rgdo ndo especificou qual. Também foi



excluida a Acao 4183 — Fortalecimento da Politica de Transplantes no Estado de Minas Gerais. O motivo da excluséo € a transferéncia da gestéo do
MG Transplantes para a Fhemig, assim 0s recursos para a politica de transplantes serdo alocados em acéo especifica na unidade orgcamentéria da
entidade. No mesmo programa foi incluida a Acdo 4106 — Implanta¢do de Centros Respira Minas —, cuja finalidade é coordenar a estruturacao da
rede estadual de atencdo a saude das pessoas com tuberculose, doencga pulmonar obstrutiva crénica — Dpoc (asma, infec¢des respiratorias agudas
e tabagismo), por meio de sistema regionalizado e integrado de a¢cdes em saude.

No processo de revisdo do PPAG 2012-2015, exercicio de 2014, foram apresentadas sugestdes populares de alteracao do plano que resultaram
em emendas a duas acgdes. A Agdo 2046 — Manutengao das Atividades do Conselho de Seguranca Alimentar de Minas Gerais (Consea/MG) — do
Programa Associado 246 — Seguranga Alimentar — sofreu um acréscimo de R$100.000,00 na meta financeira. Até o més de agosto, R$ 68.755,00
foram executados do crédito autorizado para essa emenda, isto €, 69% do montante acrescentado. Convém informar que em consulta realizada no
Sistema Integrado de Administragédo Financeira de Minas Gerais — Siafi-MG, pudemos verificar a execucdo dessa emenda até o més de outubro. O
valor executado foi de R$ 95.978,00, que representa 96% do total.

A Acdo 1239 — Projetos, Construcdes, Ampliagdes e Reformas das Unidades Prediais da Rede Fhemig — do Programa Associado 133 — Obras
Prediais na Rede Fhemig — também teve sua meta financeira acrescida de R$100.000,00. No entanto, até o0 més de agosto ndo houve nenhuma
execucado do crédito autorizado para essa emenda. Os dados do Siaf- MG mostraram essa emenda continuou com nenhuma execucédo até o més de
outubro.

As politicas de saneamento basico, que contribuem para a promoc¢do da salde e da qualidade ambiental, compreendem o0s servicos de
abastecimento de 4gua potavel, esgotamento sanitario, limpeza urbana e manejo de residuos sélidos e drenagem e manejo das aguas pluviais. Tais
servicos sdo executados pelos municipios de forma direta, por meio de empresas autbhomas municipais, ou mediante concessdo a empresas
publicas estaduais ou privadas.

O Estado de Minas Gerais atua subsidiariamente na politica de saneamento basico, por meio da implantacdo de sistemas de abastecimento de
agua e coleta e tratamento de esgotos, do estabelecimento de convénios de mutua cooperacdo com 0s municipios, da assisténcia técnica e do
apoio institucional. Além disso, o Estado regula a prestacado desses servigos pelas concessionarias e mantém o Sistema Estadual de Informac@es de
Saneamento — SEIS.

A despeito dos avancos e da ampliagdo gradual da cobertura dos servigos de saneamento basico no Estado, ainda sdo observadas condi¢des



sanitarias insatisfatorias em grande parte das bacias hidrograficas mineiras. E bastante usual o lancamento de esgotos sanitarios néo tratados nos
cursos d'4dgua, a disposicdo inadequada de residuos solidos nas mediacdes de rios e corregos ou em locais sem infraestrutura adequada,
loteamentos clandestinos, etc. Além de provocar a degradacdo dos cursos d’agua, o saneamento insatisfatério tem reflexos imediatos nos
indicadores de saude. Outros efeitos evidentes podem ser observados na economia, em atividades como o turismo, que dependem de boas
condi¢cdes ambientais.

A estiagem prolongada observada em 2013 e especialmente em 2014 tem provocado a redugdo do nivel de diversos mananciais do Estado de
Minas Gerais, 0 que vem afetando as unidades de produgéo e distribuicdo de agua em varios municipios. Esse tema foi amplamente debatido pela
Comisséo Extraordinaria das Aguas nos dois Ultimos anos.

Um dos eventos promovidos na ALMG para debater a questdo foi audiéncia publica realizada em 21/5/2014. Durante a reunido, foram discutidos
o abastecimento publico de 4gua, a condicdo dos reservatérios, a disponibilidade hidrica, o racionamento e a garantia de oferta. Estavam presentes
os representantes dos Servico Autbnomo de Agua e Esgoto — Saaes — dos Municipios de Itatina, Bocaiuva, Carmo da Mata, Itabirito, Manhuagu,
Itabira e Ouro Preto, que explicaram como vem sendo executado o0 servico em seus municipios e apresentaram suas dificuldades. Na ocasido, o
representante da Copasa informou que a empresa atua em 626 municipios mineiros e que, a despeito da estiagem severa, ainda existe uma
situacao confortavel relativa ao abastecimento publico. Entretanto, salientou que esse conforto é relativo, pois depende muito do ciclo hidroldgico.

O Programa Estruturador 053 — Saneamento para Todos — abrange a A¢do 1079 — Vida no Vale, a A¢do 1098 — Saneamento de Minas —, ambas
executadas pelo Fundo Estadual de Saude, e a Acdo 3003 —Saneamento Bésico —, cuja unidade executora € a Copasa.

A Acdo 1079 visa promover servi¢cos de qualidade de abastecimento de agua tratada e coleta e tratamento de esgoto sanitario e a construcéo de
modulos sanitarios em domicilios ou pequenas comunidades dos distritos sanitarios especiais indigenas e de comunidades remanescentes de
quilombos. Para 2014, a previsdo era implantar 108 sistemas ao custo de R$ 95.000.000. No entanto, somente 20 sistemas foram realizados
(R$23.000.000). J& para 2015, previu-se a implantacdo de somente 80 sistemas, com manutencao da meta financeira, o que nem totaliza os 108
sistemas anteriormente previstos para 2014.

A Acdo 1098 visa promover a saude por meio da implantacdo, ampliacdo e melhoria dos sistemas de abastecimento de 4gua, esgotamento
sanitario, destinacéao final de residuos sélidos e drenagem pluvial, atendendo inclusive localidades com populacdo inferior a 200 habitantes. Para

2014, a previsao era concluir 8.500 obras, a um custo de R$47.162.468. No entanto, apenas 565 obras (7% de execucao) foram de fato realizadas



(R$19.582.625). Ja para 2015, foram previstas 172 obras, a um custo de R$ 335.000, ou seja, houve uma reducgéo drastica das metas fisicas e
financeiras da acdo. Diante da inegavel caréncia dos servigos de saneamento basico em pequenas comunidades, para as quais € imprescindivel o
apoio do Estado, como se justifica uma reducéo tao significativa?

A finalidade da Acdo 3003 é contribuir para universalizar o acesso da populacdo de Minas Gerais aos servigos de abastecimento de agua e
esgotamento sanitario, que, além da coleta do esgoto, abrange também o seu tratamento. Para 2014, foram previstos 141.715 economias
residenciais atendidas com abastecimento de agua a um custo de R$ 1.324.755.618. Foram executadas 73% das metas fisicas e 43% das metas

financeiras. Para 2015, esta prevista a meta fisica de atendimento de 46.837 economias, e meta financeira de R$ 1.127.000.000.

2 - Execucdo fisica e financeira jan-ago/2014 e pro  gramacéao para 2015:

Atencio em Sadde
Programas Estruturadores

Programa Agda Produta M E;;';':'“ Realizada £ Meta Financeira2014  Realizado % MetaFisica2015 ™ m:'ﬂ"jl"“’"“
GESTAD DA POLITICA P
01-GESTAQ DOS COMPLEXOS 4276 HOSPITALAR - COMPLE. O RGA0 OU TECI- 2.862 0 0% RS 1.056.473 RS 453.215 43% EXCLUIDA EXCLUIDA

HOSPITALARES DA FHEMIG K0 MG TRANSFLANTE DO CAPTADD

GESTAD DA POLITICA
4277 HOSFITALAR - COMPLE. CIENTEATEN- 234.126 0 0% R$31.483.366  R56.197.571 20% EXCLUIDA EXCLUIDA

X0 DEESPECIALIDADES D00
GESTAD DA POLITICA
4278 HOSPITALAR - COMPLE- || ENTE ATEN- 409.032 0 0% RS 46.937.712 RS 18.333.582 40% EXCLUIDA EXCLUDA

X0 DE HOEPITAIS GERAIS pine

GESTAD DA POLITICA
HOSPITALAR - COMPLE-  PACIENTE ATEN-

4282 XODEREAMMITACAOE  DNDO 115.701 0 o5 RS 18.026.882 RS 5.521.036 31% EXCLUIDA EXCLUIDA
CUIDADO AC IDOSO
GESTAD DA POLITICA

4283 HOSPITALAR - COMPLE- ;TSEENTEATEN' 126.576 0 0% RS 21.013.500 RS 5.831.012 28% EXCLUIDA EXCLUIDA
X0 DE Sa0DE MENTAL
GESTAD DA POLITICA

_ HOSPITALAR - COMPLE-  PACIENTE ATEN- X L - - . .

4287 o RGENCIAE Al 492 369 0 0% RS 55.580.717 RS 11.071.945 20% EXCLUIDA EXCLUIDA

EMERGENCIA
e RS 174.088.650 RS 47.908.361 28% EXCLUIDD EXCLUIDO

PITALARES DA FHEMIG Total




2 —SAUDE INTEGRADA

SAUDE INTEGRADA Total

IMFLANTACAD DE HOS-
FITAIS REGIONAIS
GESTAD DA POLITICA
4001 HOSPITALAR - COMPLE-
0 DE SAUDE MENTAL
GESTAD DA POLITICA
HOSPITALAR - COMPLE-
¥ 0 DE REABILITACED E
CUIDADD AD IDOS0
GESTAD DA POLITICA
HOSFITALAR - COMPLE-
X0 DE URGENCIAE
EMERGENCIA

GESTAD DA POLITICA
4004 HOSPITALAR - COMPLE-
® 0 DE ESPECIALIDADES

1059

4002

GESTAD DA POLITICA
4006 HOSPITALAR - COMPLE-
¥0 DE HOSPITAIS GERAIS

PRODUGAD E DISTRIBUI-

4011 30 DEVACINA

PRODUGAD E DISTRIBUI-

0 CAD DE MEDICAMENTOS
- PROGRAMA NACIONAL
DE MEDICAMENTOS

MANUTENQED DE HOS-
FITAIS REGIOMNAIS

PRODUGAD E DISTRIBUI-
CAD DE MEDICAMENTOS
- PROGRAMA NACIONAL
D'E MEDH CAMENTOS

4252

4269

4288 TELE MINAS SAUDE

AQUISICAD, ARMAZE-
azgg NAMENTO EDISTRIBUI-

GAD DE MEDICAMENTOS
BASICOS
AQUISICAD, ARMAZE-
MAMEMTO E DISTRIBUI-
CAD DE MEDICAMENTOS
DE ALTO CLUSTO
GESTAD DA POLITICA
HOSPITALAR - FORTALE-
CIMENTO E MELHORIA
4308 DA QUALIDADE DOS

HOSPITAIS DO SISTEMA

UNICO DE SALUDE [PRO-

HOSF)

PRODUGAD DE MEDI-
4420 CAMENTOS - FARMACIA

D'E MINAS

GESTAD DA POLITICA
4440 HOSPITALAR - COMPLE-

®O MG TRANSPLANTE

4302

MUMNICIPIC BEME-
FICIADOD

PACIENTE ATEN-
DIDOo

PACIENTE ATEN-
DD

PACIENTE ATEN-
DIDo

PACIENTE ATEN-
oo

PACIENTE ATEN-
DIDOo

WACINAS PRODLU-
ZIDAS/DISTRIBUI
DAS

MEDICAMENTO
PRODUZIDO

HOSFITAL BEME-
FICIADD

UNIDADE ATEM-
DD

MUMICIFIO
ATENDIDO

MEDICAMENTO

10 2
126.576 84.412
115.701 652.943
492 369 260.074
234126 143 587
409.032 268.115

A@EOND‘UA Acdo Transferi-

da do Prog. 159

37.500 1.504.315
6 =
1 o
651 557

BASICO DISTRIBU- 2.400.000.000 976.408.506

ipo

MEDICAMENTO
DE ALTO CUSTO
DISTRIBUIDO

HOSPITAL BEMNE-
FICIADO

MEDICAMENTO
PRODUZIDO

ORGAD OU TECI-
DO CAPTADD

79.000.000 63.9856.071
140 a7
550.000 5.498
2.862 1873

67%

605

613

6635

40132%

41%

B1%

34%

695

RS 91.975.000

RS 25.568.032

RS 21.528.534

RS 68.782.582

RS 38.007.632

RS 62.961.235

RS 92 294 058

RS 111.000.000

RS 38.533.162

RS 4.851.500

RS 154.430.887

RS 273.212.550

RS 168.767.500

RS 15.263.966

RS 1.281.599

RS 1.168.858.643

RS 18.708.143

RS 11.353.967

RS 10.328.351

RS 27.040.088

RS 14 577.152

RS 25.825.452

RS 26.885. 200

RS 60.787.470

RS 11.734.572

RS 1.043.178

RS 43.096.788

RS 66.520.299

RS 51.492.983

RS 1.911.834

RS 362.401

RS 372.067.917

39%

30%

41%

29%

3056

28%

13%

28%%

32%

130.000

92.500

420,000

207.000

450.000

17.000.000

55.100

EXCLUIDA

EXCLUIDA [trans-
ferida para o
Prog. 239)

2 400.000.000

21.000.000

148

23.71z2

2.900

RS 245.330.350

RS 26.635.763

RS 23.076.084

RS 58.701.180

RS 33.114 454

RS 61.954.911

RS 297.785.617

RS 140.000. 000

RS 167.600.000

EXCLUIDA

EXCLUIDA [transfe-
rida para o Prog.
233)

RS 139.360.847

RS 186.000.000

RS 170.660.000

RS 11.327.120

RS 2.179.666

RS 1.564.326.002




44--REDES INTEGRADAS DE

IMAP LANT}\QE\D DE CEN-

CENTRO IMPLAN-

SERVICDS DESAGIDE 1168 oo IPERDIAMINAS  TADO-IMPLE- 3 0 0% RS 4.213.000 RS 3.114 0% 5 RS 5.000.000
MENTADC
M POMNTO DE ATEN-
1174 ::T';;'DA' IEERE CAD IMPLANTA- 45 34 TEH RS 19.326.218 RS 2.085.701 113 50 RS 20.618.718
Do
1175 E;E;EEENUCTEENEIﬂ E E;DE IMPLANTA- 4 1 25% RS 102.800.000 RS 16.677.116 163 2 RS 53.022.106
REDE DEATENGAO PSI-  UNIDADE IM-
4107 ™ PLANTADA 50 7 143 RS 11.325.450 RS 40.844 03 233 RS 23.000.000
ATENCAQ A SAUDE DE
4145 PACIENTES COM HIPER- CENTRO MANTIDOD 13 15 83% RS 32.287.000 RS 18.037.405 =5 20 RS 36.641.519
TENSAQC E DIABETES
ATENCAD ASAUDE DA
4192 POPULACRD IDOSA- CENTRO MANTIDO 3 3 100% RS 13.499.000 RS 5.854.733 43% 3 RS 16.075.000
MAIS VIDA
CENTRO DE TECIDOS MATERIAL BIO-
4196 BIOLOGICOS DE MINAS  LOGICD ARMAZE- 75 75 100% RS 1.661.022 RS 247.936 15% 120 RS 3.635.000
GERAIS - CETEBID NADD
VIVAVIDA- ATENCAC AS  PONTO DE ATEN-
4208 o e ECRIANGAS CROMANTIDO 74 68 92% RS 99.262.380 RS 60.667.793 615 72 RS 105.000.000
CENTRO DE TECIDOS MATERIAL BI0-
apgy BIOLOGICOSDEMINAS ) weon apmaze- 75 59 79% RS 1.200.000 RS 195.379 163 EXCLUIDA EXCLUIDA
GERAIS-CETEBIO-HE- oo
MOMINAS
DESENVOLVIMENTO DE  PROFISSIONAL
RECURSOS HUMANOS  PARTICIPANTE DE : :
4317 0 FXTRUTURACRD  ACRODECAPACL 240 0 0% RS 10.000 RSO 0% EXCLUIDA EXCLUIDA
DIAS REDES - ESP TAGAD
ATENDIMENTO AS UR-
4638 GEMCIAS EEMERGENCIAS REDE MANTIDA 3 7 117% RS 297.801.000 RS 178.639.922 B0 g RS 353.642.000
MO ESTADOD
REDES INTEGRADAS DE SERVICOS
DESAUDE Tortal RS 583.585.070 RS 282.449 944 48% RS 616.5634.343
AMPLIACAD DA COBER-
49-SAUDE EM CASA 1116 TE‘%R:R;%PRLAL;E';N;&E ES:EES;;E‘E:ETE 4375 4,848 111% RS 150.467.800 RS 54.577.877 363 4397 RS 217.081.899
D& FAMILIA [PSF)
AMPLIACAD DAESTRU-  UNIDADE BASICA
1127 TURA DA ATENGAOD PRI-  DE SAUDE CON- 100 38 38% RS 106.100.000  RS542.067.256 40% 60 RS 151.700.000
MARIA TEMPLADA
TECNOLOGIA DA INFOR-  UNIDADE COM
4260 MACAD PARAATENCAD  SERVICO IMPLAN- 1.200 52 43 RS 25.273.555 RS 6.065.932 243 1.550 RS £5.719.705
PRIMARIA A SAUDE TADO
DESENVOLVIMENTODE o oF O DE APER-
4316 RECURSOS HUMANGDS - | o cOAMENTO DA 261 196 755 RS 2.000.000 RS 509.807 253 EXCLUIDA EXCLUIDA
R PRATICA MANTI-
Do
SALDE EM CASA Total RS 283.841.355 RS 103.220.873 36% RS 434.501.604




SISTEMA IMPLAN-

53 —-SANEAMENTO PARA TODOS 1079 VIDA NO VALE TADO 108 19% RS 95.000.000 RS 23.000.000 24% 80 RS 95.000.000
10598 SANEAMENTO DE MINAS EES'I%ENH'CDN- 8.500 7% RS 47.162 468 RS 19.582.625 42% 172 RS 335.000
ECONCMIA RESI-
0 DENCIAL ATENDI-
3003 i;r;ﬂENTDB\ﬁSICD- DA COM ABASTE- 141.715 73% RS 1.324.755.618 RS 573.727.137 43% 146.837 RS 1.127.000.000
CIMENTO DE
AGUA
ENRMEMO AL LT RS 1.466918.086 RS 616.309.762 42% RS 1.222 335.000
Fonte: MINAS GERAIS. Assembleia Legizlativa. Diretoria de Processo Legislativo. Gerénciz-Geral de Consultoria Tematica.
Fontes primarias: [1)___. Projeto de Lei n® 5.496, de 2014, Dispde sobre a revis3o do Flano Plurianual de Acdo Governamental - PPAG 2012-2015, para o exercicio 2015.
[2)___. Secretaria de Estado de Fazenda. Armazém Siafi: Sistema Integrade de Administracdo Financeira de Minas Gerais. Belo Horizonte, 2014,
Agdes de Programas Associados que receberam emenda por sugestio popular
—— - EMEMDA — EMEMDA — DESPE- EMENDA —
= Financeira EMEMNDA — CREDITO - iy
Programa Acao Produto 2014 [crédito % MICIAL CREDITO AL- ZA REALIZADA  EXECUCAD (jan-
autorizado) TORIZADO (jan-ago/2014) agof2014) %
g L
133 - OBRAS PREDIAIS NA REDE y " DIAL CONSTRUI-
FHEMIG 1239 FORMAS DAS UNIDADES DA/REFORMADA/ RS 15.830.742 11% RS 100.000 RS 100.000 RSO 0%
PREDYAIS D& REDE FHE- . !
AMPLIADA
MIG
MAMUTENCAD DAS ATI- i??g”::‘gﬁu'
VIDADES DO CONSELHO | AE:;NTG GPER'#
246 -SEGURANCA ALIMENTAR 2046 DESEGURANCA ALIMEN- RS 250.000 51% RS 100.000 RS 100.000 RS 68.755 B9%
TAR DE MINAS GERAIS TTLITE
[CONSEA/ME) GRADA REALIZA-
DA
Fonte: MIMAS GERAIS. Assembleia Legislativa. Diretoria de Processo Legislativo. Gerénciz-Geral de Consultoria Tematica.
Fontes primarias: (1) ___. Projeto de Lei n® 5.496, de 2014. Dispde sobre 2 revisdo do Plano Plurianual de Acdo Governamental - PPAG 2012-2015, para o exercicio 2015.
[2)___. Secretaria de Estado de Fazenda. Armazém Siafi: Sistema Integrade de Administracdo Financeira de Minas Gerais. Belo Horizonte, 2014,



