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PAUTA DA REUNIÃO EXTRAORDINÁRIA DO CMAS. DE JAGUARUANA:

DATA: 18 DE JUNHO DE 2025

HORÁRIO: 09H

LOCAL: HÍBRIDA

PAUTAS:

1 Apreciação da Documentação da Associação dos Mesa-tenistas
Jaguaruanenses - AMJ e Inscrição no CMAS;

IL. — Relatório de Gestão 2024
Tl. | Relatório de desempenho do cofinanciamento estadual dos Benefícios

Eventuais 2º semestre 2024
IV. Relatório de desempenho do cofinanciamento estadual do PAIF 2º

semestre de 2024

Jaguaruana/CE, 18 de junho de 2025.

e seKarla Sóraya Silva Rocha
Secretária Executiva do CMAS de Jaguaruana/CE
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PAUTAS:

E
H. Inscrição do CMAS
Tl. Relatório de Gestão 2024
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Local: Sala dos Conselhos - SMAS
: 18/06/2025

: 09h
Participantes: CMAS

Apreciação da Documentação da Associação dos Mesa-tenistas Jaguaruanenses-AMJ

Relatório de desempenho do cofinanciamento estadual dos Benefícios Eventuais 2º semestre 2024
Relatório de desempenho do cofinanciamento estadual do PAIF 2º semestre de 2024
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ATA Nº 09 DA REUNIÃO EXTRAORDINÁRIA DO CMAS DE

JAGUARUANAICE - 2025

No dia 18 (dezoito) de junho de 2025 (dois mil e vinte e cinco) às 09h (nove horas),

reuniu-se extraordinariamente de forma híbrida pelo link https:/meet google.com/wbv-

eghy-vay, sob convocação da Presidente Camila Almeida, o colegiado do CMAS de

Jaguaruana/CE com os seguintes conselheiros representantes governamentais: Camila

Freitas Almeida, RG: 20078302000, CPF: 062.261.113-56, residente em Sítio Cipriano

Lopes, Zona Rural; representante titular da Assistência Social; Elmo Roberto Silva Costa,

RG: 2000033118263, CPF: 048.677.593-33, Residente à Rua João Franeisco Rodrigues

Nº1230 , bairro Tabuleiro, representante suplente da Secretaria de Administração,

Planejamento e Finanças; Francisco “Edson. Celedônio, RG: 2251821-92

CPF:706:378.813.-20, residente no Sitio Curralinho dos Patos, Zoná Rural, representante

titularda. Secretaria de Agricultura e Desenvolvimento Rural; Walter Francisco Barros,

RG: 2009098 ai residenteà Rua Vereador Chico Eufrásio,

número977, Bairro Juazeiro, representante suplente da Secretaria de Cultura; Claudirene

Barbosa Rodrigues, RG: 92015128069, CPF: 503.269,453-34, residente à «Avenida

Simão de Goes nº 1187 - Centro, representante suplente da Secretaria de Saúde; e

Representantes da sociedade civil: José
20072295150, CPF: 051.292.643-39, residente à Rua Coronel Raimundo Francisco, nº
799 — Centro, representante suplente dos Trabalhadores do SUAS; Alice de Oliveira Silva

RG:20078106294, CPF:060.427.533-12, residente no Distrito de Lagoa Vermelha, zona
rural, representante titular da Associação dos Moradores de Lagoa Vermelha; Antônia
Hélia Ribeiro, RG: 2003023015891, CPF: 026.665.043-01, residente à Rua Gerardo
Correia Lima, nº 634 — Cohab, representante titular da Fundação Onça Preta; Maria

er dos Santos Oliveira, RG:

Marcilene da Silva, RG: 2006030050294 CPF: 294.853.393-72, residente à rua Chico

Nogueira, nº 1053 — Lagoa, representante titular da Associação Comunitária Mãe da
Divina Providência e como participantes/convidados: Eliciana Gomes Moreira, José

Antônio, Rômulo Moreira, Francisco Cesarino e Ilma Keila de Carvalho. Após verificada
a presença do quórum mínimo necessário para a realização da reunião, foi realizada a
leitura das pautas: 1. Apreciação da Documentação da Associação dos Mesa-tenistas
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Jaguarunenses — AMJ e inscrição no CMAS; 2. Relatório de Gestão 2024; 3.

Relatório de desempenho do cofinanciamento estadual dos Benefícios Eventuais 2º

semestre 2024; 4. Relatório de desempenho do cofinanciamento estadual do PAIF2º
semestre de 2024. A secretária executiva iniciou pronunciando que foi solicitado no

Conselho Municipal da Assistência Social de Jaguaruana a apreciação da Documentação

da Associação dos Mesa-tenistas Jaguaruanenses — AMJ, em que foi entregue o ofício, a

ata da Assembleia Geral é as documentações, mostrando CNPJ ativo e certidões

negativas, declaração de regularidade, plano de ação, em que neste está explícito a missão,

os objetivos, finalidade, além de outras informações pertinentes. O participante da reunião

Rômulo. Moreira; presidente da Associação dos Mesa-tenístas. Jaguaruanenses,

prosseguiu se apresentando e explicou a motivação da Associação que consiste em levar

os atletas de Jaguaruana. para o campeonato cearense, além de incluir atletas com

diferentes condições financeiras, ressaltando que o tênisde mesa é considerado um

esporte de elite, sendo pouco incluído nas escolas devido seu alto custo de aquisição.

Ademais, esse esporte engloba também várias faixas etárias de participação, contribuindo

com a socialização e o melhor desempenho cognitivo, do(a) atleta em diversas outras

áreas. Tendo isso em vista, foi ressaltado que um atleta de Jaguaruanafoi vice-campeão
brasileiro, mas que foi representado por uma Associação de Tabuleiro do Norte, já que
ainda não existia uma Associação em Jaguaruana. Eliciana, tesoureira da Associação dos

Mes -tenistas Jaguaruanenses, expôs que nunca participou de esportes durante seu
período escolar, situação essa que hoje a mesma entende como é fundamental a prática
do esporte para as crianças, adolescentes e até mesmo para adultos. Ainda com a fala, a

mesma ressaltou à necessidade de expansão do tênis de mesa, evidenciando alguns dos
benefícios dessa prática, como o impacto positivo do desempenho das crianças em sala
de aula, bem como a diminuição de telas é a melhor interação dos pais com os filhos.
Dando continuidade a referente pauta, foi indagado sobre onde está ocorrendo o devido
esporte, sendo respon lo que no momento atual as atividades do tênis de mesa estão
sendo desenvolvidas na escola Manuel Sátiro, e que antes ocorria no Instituto Federal do
Ceará — IFCE do município de Jaguaruana e foi ressaltado que o novo local já está sendo
procurado. Dando continuidade, Keila enfatizou que a secretária executiva recebeu as
inscrições e em seguida é feita uma visita por parte do Conselho para ser observado o
local onde funciona o projeto e como funciona. Após isso, é feito um relatório pra ir para

o sistema e depois para o Conselho para ser apresentado e analisado. Dando continuidade,
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Keila iniciou apresentando o Relatório de Gestão, destacando que a sede da Secretaria de

Assistência Social permanece no mesmo local e que a gestão do Sistema Único de

Assistência Social - SUAS existe no Município, mas de maneira informal, destacando

que a partir do ano de 2026 será formal, uma vez que foi aprovada na Câmara a nova

estrutura da Secretaria de Assistência Social, assim como a Gestão de Trabalho, ainda de

maneira informal. Ademais, foram expostos quais áreas de gestão, serviços e benefícios

estão na modalidade formal, como a Vigilância Socioassistencial, a Regulação do SUAS,

a Gestão Financeirae Orçamentária, à Proteção Social Básica, a Proteção Social Especial,

a Gestão de Programas de Transferência de Renda/Cadastro Único— Cadúnico e a Gestão

dos Benefícios Soeioassistenciais. Dando continuidade ao relatório de Gestão do ano

2024, a estrutura física da Secretaria de Assistência Social conta com'recepção, sala de

equipe técnica; banheiros, almoxarifado, sala dos conselhos, sala da secretária municipal

de Assistência Social, Sala dos programasdo fluxo solidárioe vale gás, cozinha; despensa,

sala do setor de beneficios eventuais, depósito do almoxarifado,sala de atendimento

jurídico e sala dos cursos, incluindo equipamentos facilitadores da atividade laboral, além

de contar com:vários veículos, como carros, motos é biz. Em seguimento, o Município de

Jaguaruana conta com unidades socioassistenciais,bem como um Centro de Referência

da Assistência Social — CRAS, um Centro de Referência Especializado de Assistência
Social - CREAS e uma Unidade de Acolhimento, sendo regional, Diante da apresentação
dos dados exibidos, tal relatório ficará anexado juntamente com a vigente ata, assim como
os relatórios das pautas 3 e 4 apresentadas posteriormente. Perguntado aos presentes se
tinham alguma dúvida a respeito do que havia sido apresentado e se aprovavam a pauta,
não havendo, a pauta foi aprovada por unanimidade e sem ressalvas. Solicitado a
secretária executiva aresolução a mesma informou que será Resolução nº 017/2025 para
a aprovação do Relatório de Gestão da Assistência Social do ano de 2024. Após
finalizada a pauta 2, foi iniciada a pauta 3, que Consiste no Relatório de Desempenho do
Cofinanciamento Estadual dos Benefícios Eventuais — BE do 2º semestre de 2024, em

que neste contém a meta semestral, saldo reprogramado de 31/12/2024, o valor de
cofinanciamento referente de julho à dezembro de 2024 e o valor total disponível para o
1º semestre/2025, bem como a execução fisica dos benefícios eventuais, como auxílio
natalidade e auxílio funeral, em que nestes há a descrição detalhada do itens. Em seguida,
foi iniciada a pauta 4 apresentando o Relatório de Desempenho do Cofinanciamento
Estadual do Serviço de Proteção e Atendimento Integral à Família — PAIF do 2º semestre
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de 2024, colocando em vista o saldo reprogramado de 31/12/2024, o valor do

cofinanciamento referente de julho à dezembro de 2024 e o valor total disponível para o

2º semestre/2024, contendo também as seguintes informações: número de famílias

atendidas pelo PAIF no CRAS, número de novas famílias inseridas no acompanhamento

do PAIF durante o mês de referência e o número de famílias participando regularmente

de grupos no âmbito do PAIF. Os relatórios foram aprovados por unanimidade. Solicitado

a secretária executiva a resolução a mesma informou que será Resolução nº 018/2025

para a aprovação Relatório de Desempenho do Cofinancinmento Estadual dos

Benefícios Eventuais —BE referente ao 2º semestre de 2024 e Resolução nº 019/2025

para a aprovação Relatório de Desempenho do Cofinanciamento Estadual do

Serviço de Proteção e Atendimento Integral à Família - PAIF" referente ao 2º

semestre de 2024. Não havendo mais nada a serdiscutido, eu, Karla Soraya Silva Rocha,

Secretária Executivado CMAS, redigi à presente ata que será

os presentes que acharem conforme.
j

a RE

ja por mim e todos

Jaguaruana/CE, 18 de junho de 2025.
E e,Secretaria Municipal de Saúde Secretaria Municipal De Saúde

Representante Titular Ra Representante Suplente

E

subi ED alFrancisco José de Oliveira, Claudirene Barbosa Rodrigues
Secretaria Municipal de Assistência Social

Representante Titular Representante Suplente
Secretaria Municipal de Assistência Social

Camila Freitas Almeida
Secretaria Municipal de EducaçãoE Secretaria Municipal de Educação

Representante Suplente

Amanda Helen Mendes. Angélica Maria de Oliveira Coelho
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Secretaria de Agricultura e Desenvolvimento
Representante Titular

cifradaFrancisco Edson Celedófiio

Secretaria de Agricultura e Desenvolvimento
Representante Suplente

Patricia Soares Benício

Secretaria de Administração, Planejamento e
Finanças

Representante Titular

Secretaria de Administração, Planejamento e
Finanças

Representante Suplente

Márcio Alan Araújo Valente
É

Elmo es Silva Costa
<

Secretaria Municipal de Cultura ” Secretaria Municipal de Cultura
Representante Titular Representante Suplente

bd ep
Layana Kelle Barros Giffoni E alter Francisco Barros

Associação dos Moradores do Tabuleiro: Associação dosMoradores do Tabuleiro
Representante Titular Representante Suplente

Débora Cristina Freitas Joseline Maria da Silva

Findição Onça Preta Fundação Onça Preta
tepresentante Titular Representante Suplente

Antônia Hélia Ribeiro Diogo Sales Nogueira

Associação dos Moradores da Lagoa Vermelha Associação dos Moradores da Lagoa Vermelhadá E
Representante Suplente

Alice de Oliveira Silva lg
Clarice de Oliveira Teixeira
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Associação Comunitária Mãe da Divina
Providencia

Representante Titular

as)Oara le:

Maria Marcilene da Silva Lima

Associação Comunitária Mãe da Divina Providencia
Representante Suplente

Ludimilla Maressa da Silva Rafael

Representante dos Usuários da Assistência
Social

Representante Titular.

Representante dos Usuários da Assistência Social
Representante Suplente

Maria Adriana da Silva Maria Camilada Silva
Trabalhadores (as)do SUAS.

Representante Titular

“Ana Leticia da Silva Almeida

77 Trabalhadores (as) do SUAS
presentante Suplente

RE

“José Wilmer dos Santos Oliveira
a.

Secretária Executiva E

Karlá Soraya' Silva Rocha
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RESOLUÇÃO nº 017/2025

Dispõe sobre a aprovação do Relatório de Gestão do Exercício de 2024.

O Conselho Municipal de Assistência Social de Jaguaruana — CMAS, no uso de suas
atribuições que lhe são conferidas pela Lé unicipal nº 739/2017, de 7 de dezembro de 2017,
e considerando as competências estabelecidas na Lei Federal nº 8.742/1993, de 7 de dezembro
de 1993 (Lei Orgânica da, Assistência Social — LOAS), e em conformidade com suas
competências regimentais,

CONSIDERANDO a responsabilidade do Conselho Municipal. de Assistência Social - CMAS
de acompanhar, fiscalizar-é avaliar a execução da Política Municipal de Assistência Social,
conforme determiná a LOAS e as normativas do Sistema Único de Assistência Social (SUAS);

CONSIDERANDO a apresentação do Relatório de Gestção do Exercício de 2024, elaborado
pela Secretaria Municipal de Assistência Social de Jaguaruana — CE, contendo informações
sobre as ações, serviços, programas, projetos e benefícios socioassistenciais executados, bem
como a aplicação dosrecursos financeiros, os resultados alcançados e os desafios enfrentados;ACONSIDERANDO a análise técnica e financeira do relatóriopelos membros deste“Conselho
em reunião extraordinária no dia 18 de junho de 2025;

RESOLVE: E a

Art. 1º - Aprovar por unanimidade, o Relatório de Gestão da Assistência Social referente ao
exercício de 2024, elaborado pela Secretaria Municipal de Assistência Social de Jaguaruana —

CE, por atender aos critérios técnicos, operacionaise financeiros exigidos (PNAS) é pel:
o

> as
normativas do SUAS, j

E Tea
Art. 2º - O presente relatório servirá como instrumento de monitoramento, controle social e
prestação de contas das ações realizadas no âmbito da Política Municipal de Assistência Social,deverá ser encaminhado aos órgãos de controle e instâncias de acompanhamento competentes.

Art. 3º - Esta Resolução entra em vigor a partir da data de sua publicação.

Jaguaruana/ CE, 18 de junho de 2025

ERO

Camila Freitas Almeida
Presidente do CMAS
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RESOLUÇÃO nº 018/2025

Dispõe sobre a aprovação do Relatório de Desempenho do Cofinanciamento Estadual dos
Benefícios Eventuais - BE referente ao 2º semetre de 2024.

O Conselho Municipal de Assistência Social de Jaguaruana — CMAS, no uso de suas
atribuições que lhe são conferidas pela Lei Municipalnº 739/2017, de 7 de dezembro de 2017,
e considerando as competências estabelecidas na Lei Federal nº 8.742/1993, de 7 de dezembro
de 1993 (Lei Orgânica da Assistência Social- LOAS), na Resolução CNAS nº 33/2012,
bem como nas normativas do Cofinanciamento- Estadual,

CONSIDERANDO a 'análise e deliberação em reunião extraordinária realizada no dia 18 de
jubnho de 2025, referente à prestação de contas do Relatório “de Desempenho do
Cofinanciamento Estadual dos Benefícios Eventuais— BE, referente ao 2º semestre de 2024,

RESOLVE: np

ciamento Estadual
lo pela Secretaria

locumentação análisada e

gr ja
Art. 1º = Aprovar por unanimidade, o aê agdos Benefícios Eventuais, correspondente ao 2º semestrede

2(

Municipal de Assistência Social de Jaguaruana — CE, conforme
registrada em ata.

Art/2º> Esta Resolução entraem vigor a partir'dadata de sua publicação.

Jaguaruana/ CE, 18 de junho de 2025

Ea StoCamila Freitas Almeida
Presidente do CMAS:
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RESOLUÇÃO nº 019/2025

Dispõe sobre a aprovação do Relatório de Desempenho do Cofinanciamento Estadual do
Relatório de Desempenho do Cofinanciamento Estadual do Serviço de Proteção e Atendimento
Integral à Familia — PAIF referente ao 2º semetre de 2024.

O Conselho Municipal de Assistência Social de Jaguaruana — CMAS, no uso de suas
atribuições que lhe são conferidas pela Lei Municipal nº 739/2017, de 7 de dezembro de 2017,
e considerando as competências estabelecidas na Lei Federal nº 8.742/1993, de 7 de dezembro
de 1993 (Lei Orgânica da Assistência Social - LOAS), bem como nas normativas do Fundo
Estadual de Assistência Social relativas ao cofinanciamento estadual,

CONSIDERANDO aanálise e deliberação em reunião extraordinária-realizada no dia 18 de
jubnho de 2025. sobre o Relatório de Desempenho do Cofinanciamento Estadual do Serviço
de Proteção e Atendimento Integral à Familia — PAIF, referente ao 2º semestre de 2024,

RESOLVE: ay =a E
Art, 1Ê Aprovar por unânimidade, o Relatório deDÉC Cofinanciamento
Estadual do Serviço de Proteção e Atendimento Integral à Família- PAIF, correspondente
ao 2º semestre de 2024, apresentado pela Secretaria Municipal de Assistência Social de
Jaguartana — CF, conforme documentação analisada e registrada em ata.

Art. 2º - Esta Resolução entraem vigor a partir da datade sua publicação.

Jaguaruana/ CE, 18 de junho de 2025

resCamila Freitas Almeida
Presidente do CMAS
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SPS DESTASSd
RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DO SERVIÇO DE PROTEÇÃO

E ATENDIMENTO INTEGRAL Á FAMÍLIA — PAIF ANO: 2024 PERÍODO: 2º SEMESTRE

JAGUARUANA,

PEQUENO PORTE

o
ASSISTÊNCIA SOCIAL

TLMA KEILA DE CARVALHO

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMASno ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

R$22.340,15

N'DE FAM.
ATENDIDAS PELO PAIF 2 154 191 150 183 n3
NOt) CRAS*

Nº DE NOVAS FAM.
INSERIDAS NO ACOM.

DO PAIF DURANTE O
MÊS DE REFERÊNCIA

NDEFAM,
PARTICIPANDO.

REGULARMENTE DE. s E) E 15 30 o
GRUPOS NO ÂMBITO.
DO PArR+r

*=0 número de famílias atendidas não poderá ser acumulativo ao número de famílias acompanhadas pelo PAIF no CRAS;
**- O número de famílias participando regularmente de grupos no âmbito do PAIF poderá ser cumulativo ao número de familias atendidas e/ou ao número de famílias acompanhadas
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pelo PAIF no CRAS.

ANÁLISE QUALITATIVA:

(Enibasado no objetivogeral do cofinanciamento do Estado para o PAIF, que é contribuir paraa melhoria dá qualidade do Serviço de Proteção e Atendimento Integral à Família (BAIT)

executado entre as famílias vulneráveis referenciadas no CRAS cofinanciado pelo Estado, analise qualitativamente o desempenho do Cofinanciamento Estadual no CRAS cofinanciado pelo

Estado no seu município no primeiro semestre do ano, destacando: pontos positivos, dificuldades e avanços).

Realização de planejamento mensal das atividades Cofinanciamento insuficiente para cobrir a demanda Realização de concurso publico

Realização de concurso publico. Financiamento das ações fica muito a cargo do município Equipe completa

Data: Data: / 1025

Nº da Resolução do Conselho Municipalda Assistência Social

Assinatura do (3) Secretário (1).
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RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUALDOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS- BE
ANO: 2024 PERÍODO: 2º SEMESTRE

JAGUARUANA

PEQUENO PORTE

ASSISTÊNCIA SOCIAL

ILMA KEILA DE CARVALHO,

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

1. EXECUÇÃO FÍSICA BENEFÍCIOS EVENTUAIS

JULHO
AGOSTO

SETEMBRO

OUTUBRO,

NOVEMBRO



sPsIG
()Meta Executada= Nº de benefícios comprados pagos no semestre.

2. FORMA DE OFERTA DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS:

24.( )NAFORMA DE RESSARCIMENTO-
22. )NA FORMA DE TRANSFERÊNCIA MONETÁRIA

23.( X ) NA FORMA DE DISTRIBUIÇÃO DE BENS E SERVIÇOS

IDENTIFIQUE A COMPOSIÇÃO DO AUXÍLIO NATALIDADE E FUNERAL:

BANHEIRA PLASTICA — Banheira 20 litros, produto anatômico, não 01

toxico, durável, leve, pratico. Válvula de PVC com lacre, facilitando o
escoamento da água. Com apoio para saboneteira e shampoo, Válvula de

PVC livre de fialatos. Comprimento: 71 cm, largura: 39cm, altura: 21

em. Nas cores verde ou amarelo.

BOLSA DE BEBE — Bolsa infantil em nylon nº70 na cor verde ou

"amarelo medindo 38emx33cmx14cm, com acabamento em friso na cor
amarelo ou verde, divisória superior com fechamento em ziper nº 08 na

cor amareloou verde medindo 30cm de comprimento; divisória frontal l

ot

SECRETARIA DA
PROTEÇÃO SOCIAL“oovenmopo Estado DO CEARÁ

QUANTOS FORAM OFERTADOS:

QUANTOS FORAM OFERTADOS:

QUANTOS FORAM OFERTADOS: 103.

(SERVIÇOS DE AUXILIO FUNERAL, COM AS SEGUINTES.
"ESPECIFICAÇÕES: URNA MORTUÁRIA ADULTA, MEDINDO 1,90 X

[0.65 LARG, CAIXA 100% EM MADEIRA, COM VISOR 'A, VARÃO,
FORRO EM TECIDO COM BABADO EM TNT COM RENDA, TAMPO
EM MDF, O4(QUATRO) CHAVETAS DE METAL, PINTURA EM

|(CINQU ENTA) RITA BRUCHET TA OITOCENTOS E NOVENTA
(REAIS) (NOVENTA E QUATRO MIL E QUINHENTOS ALTO BRILHO
| ACOMPANHADO DE 02 (DUAS) VELAS, 1 (UMA) REF:300 REAIS)

MORTALHA, 1 (UM) VEU GOTA, ORNAMENTAÇÃO COMPLETA EM
| FLORES NATURAL, PARAMENTAÇÃO COMPLETA (CÂMARA

ARDENTE). NA ASSISTÊNCIA: (01) KIT CAFÉ (CAFÉ, CHA,
ACUCAR, BOLACHA, COPOS DESCARTÁVEIS), 2 (DUAS)

|GARAFFÁS PRA CAFÉ E CHA, ASSISTENTE DE VELORIO TÉCNICA
DE ENFERMAGEM (PERMANENCIA POR TODO 0 VELORIO),
GELAGUA (COM MESA E LIXEIRA), 1 TAMBOR DE AGUA DE 20
LITROS, TENDA COM ILUMINAÇÃO, 10 (DEZ) CADEIRAS, LIVRO

|DE PRESENÇA, RECOMENDAÇÃO DE EXEQUIAS, 50
(CINQUENTA) LEMBRANÇAS DE 7 DIAS, NOTA DE FALECIMENTO

(VIRTUAL E AUXÍLIO COVA.

SERVIÇOS DE AUXILIO FUNERAL, COM AS SEGUINTES
ESPECIFICAÇÕES: URNA MORTUÁRIA INFANTIL (RECEM

(NASCIDOS ATE 05 ANOS DE IDADE), CAIXA 100% MADEIRA, COM
VISOR, ALÇA, FORRO EM TECIDO COM BABADO EM TNT COM

|
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CONJUNTO MIJÃO PAGÃO P/ RECÉM NASCIDO— Composto de: |01

Calça, casaquinho e camiseta, tecido 100% algodao, cores neutras.
= |

REDE INFANTIL— Cor verde ou amarela, Dimensões 1,54m x 1,17 01
M. comprimento; +/- 800g. Capacidade máxima de carga 12kg.

|

Composição BRIM 100% algodão
|

|

KIT PENTE/ESCOVA/SABONETEIRA — Conjunto infantil escova, |O!

pentee saboneteira, conjunto infantil escova, pente e saboneteira
embalagem tipo cartucho contendo 1 (uma) unidade de cada produto.
Todosos produtos são produzidos em poliestireno e/ou polipropileno

elou polietileno, materiais atóxicos com garantia de qualidade

KIT CALÇA RECEM-NASCIDO CONTENDO 3 UNIDADES TAM:: 01

P— Kit de calças recém-nascido, tecido; 100% algodão (podendo variar
a composição) cor variadas (branca, amarela, verde) tamanho: Cínico |

recém-nascido (veste bebes de 1 a 3 meses) modelo: calça para recém
nascido

KIT CAMISETA BEBE — Kit com 3 camisetas, tecido: 100% algodão 01 |

(podendo variara composição) aplicação: silkscreen, cor: variada
(verde, amarela, branca) tamanho: único recém-nascido (veste bebes de |

1a 3 meses) modelo: camiseta regata recém-nascido.

FRALDA DE PANO — Pacote com 5 fraldas de pano, tecido: 100% 01 |

algodão. Aplicação: pode ou não vir com bordado, cor branco, tamanho: |

70cmx70cm.

TOALHA PARA BEBE— Toalha de banho silkada, tecido: 100% 01

algodão (podendo variar a composição), aplicação: silkscreen, cor: |

variadas (detalhes em verde ou amarelo) tamanho: único (90x80 cm)
modelo: toalha com capuz,

|

FRALDA DESCARTÁVEL — Fralda descartável, tamanho P. OI
|

dermatologicamente testada e hipoalergênica, de OKG A SKG, com
indicador de troca, tamanho pequeno, pacote com 8 (oito) unidades.

|

Obs.: No caso da oferta de itens compostos por kits (ex. kits de camisetas/mamadeiras) descriminara quantidade de itens que compõe o kit; No caso da oferta de itens em pacotes
descrever a quantidade de pacotes e o nº de unidades que o compõe; No caso da oferta de saída da maternidade, kit de higiene do bebê e serviços funerários descrever a
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com fechamento em aba contornada com viés amarelo ou verde, alga de
'mão em fitas de polipropileno de 30mm. Personalização frontal com
logo do município na aba, impressão de tema local para aplicação de
cartão de identificação em plástico cristal medindo 9emx5cm

MOSQUETEIRO PARA REDE — Mosqueteiro para rede, composição:
100% poliamida. dimensões: 1,60m x 3,20m. Cores: Branco

SAIDA DE MATERNIDADE - saída de matemidade em malha com 01

bordados, 100% algodão, de boa qualidade, composto por manta com
bordado medindo 0,72x0,73cm, macacão com borado coordenado com a

manta e par de luvas. Cores verde, amarela ou branco
SABONETE INFANTIL EM BARRA — Dermatologicamente testado, (02

neutro, contendo 80 gramas, prazo de validade mínima de 6 meses, com
Registro no Ministério Competente

SHAMPOO INFANTIL- Formula suave, PH neutro, pará todos os tipos |01

de cabelos, dermatologicamente, testado, hipoalérgico,
oftalmologicamente testado que não irrite os olhos. Acondicionado em

frascos plásticos com Bico Dosador, com no mínimo 200m|, com
registro do Ministério competente

ÁGUA DE COLONIA PARA BEBES - sem álcool, dermatologicamente |01

testado, fragrância suave, acondicionado em embalagem adequada de no
imo 20

SECRETARIA DA
| PROTEÇÃO SOCIAL“SovennoDo tstado Do crará

|

RENDA, TAMPO EM MDF, O4(QUATRO) CHAVETAS DE METAL,
PINTURA EM ALTO BRILHO ACOMPANHADO DE 02 (DUAS)
VELAS, | (UMA) MORTALHA, 1 (UM) VEU GOTA,
ORNAMENTAÇÃO COMPLETA EM FLORES NATURAL,
PARAMENTACÃO COMPLETA (CÂMARA ARDENTE). NA
ASSISTÊNCIA; (01) KIT CAFÉ (CAFÉ, CHA, ACUCAR, BOLACHA,
COPOS DESCARTÁVEIS), 2 (DUAS) GARAFFAS PRA CAFÉ E CHA,
ASSISTENTE DE VELORIO TÉCNICA DE ENFERMAGEM
(PERMANENCIA POR TODO O VELORIO), GELÁGUA (COM MESA
ELIXEIRA), | TAMBOR DE ÁGUA DE 20 LITROS, TENDA COM
ILUMINAÇÃO, 10 (DEZ) CADEIRAS, LIVRO DE PRESENÇA,
RECOMENDAÇÃO DE EXEQUIAS, 50 (CINQUENTA)

|

LEMBRANÇAS DE 7 DIAS, NOTA DE FALECIMENTO VIRTUAL E
AUXÍLIO COVA. |

CONTRATAÇÃO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE TRANSLADO
EM CARRO FUNERÁRIO ADAPTADO E HOMOLOGADO. (COTAR
PREÇO POR KM RODADO - COMBUSTÍVEL E MOTORISTA POR
CONTA DA CONTRATADA)



“aovennoDo Estado Do cearáSPS| DD ESEAISta
composição/quantidade.

OCAL DE OFERTA DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS:

(X )NOCRAS ( X )NOCRAS

« X )NOCREAS ( X )NOCREAS

( )NASEDE - SECRETARIA MUNICIPALDE ASSISTÊNCIA SOCIAL |( )NASEDE-SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

« JOUTRO(S): ( JOUTRO(S): dl

Obs.: Múltipla escolha.

4. ANALISE QUALITATIVAMENTE O DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS NO SEUMUNICÍPIO,
DESTACANDO:

Observações/Sugestões:



)
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Data: f 025 Data: 4, nas

Nº da Resolução do Conselho Municipal da Assistência Social:
Assinatura do (a) Secretário (a).
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ammaensiosac

RELATÓRIO DE GESTÃO DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL — ANO 2024

Nome do Município (sem abreviaturas): JAGUARUANA.

Porte do Município (marque com um x)
Grande Porte Metrópole

Órgão Gestor da Política de Assistência Social; SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Endereço: RUA CORONEL RAIMUNDO FRANCISCO, 1380 BAIRRO CENTRO

CEP: 62.823-000 Telefones: (85) 9 9837-0136

Nome Completo do(a) Gestor(a): FERNANDA ELLEN ARAÚJO. GUIMARÃES

O Órgão Gestor executa outra Política Pública?
Sim - Quais?

X [Não

O Espaço Físico do Órgão Próprio Cedido X | alugado

|Gestor:
Espaço Físico do Órgão Gestoré compartilhado?
Sim — Quais?

3.1. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL (indique as áreas constituídas comosubdivisões admi
Orgão Gestor)

Área de Gestão, Serviços e Benefícios Sim Sim Não
Na estrutura Formal do Órgão | De Maneira il

Gestor Informal
* Gestão do SUAS. A

* Vigilância Socioassistencial x
* Gestão do Trabalho x
* Regulação do SUAS.
* Gestão Financeira e Orçamentária.
* Proteção Social Básica
* Proteção Social Especial
“Gestão de Programas de Transferência de.
Rendal Cadúnico.
* Gestão dos Benefícios Socioassistenciais.
3.2. ESTRUTURA FÍSICA

Descrição Quantidade
RECEPÇÃO j)

>|x)x]
xe)
x!

x

SALA DE EQUIPE TÉCNICA

BANHEIRO. pa

ALMOXARIFADO

SALA DOS CONSELHOS pm

SALA DA SECRETÁRIA MUNCIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL il

SALA DOS PROGRAMAS FLUXO SOLIDARIO E VALE GÁS. i
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cn miia po

COZINHA
DESPENSA

(SALA DO SETOR DE BENEFICIOS EVENTUAIS

EPOSITO DO ALMOXARIFADO

ALA DE ATENDIMENTO JURIDICO

SISisis|s

ALA DOS CURSOS 1

3.21.05 AMBIENTES DO ÓRGÃO GESTOR POSSUEM ACESSIBILIDADE DE ACORDO COM NBR 9050 ABNT:

[sim [x [não | Jparcial

3.3. EQUIPAMENTOS
QuantidadeDescrição:

[CELULAR]

IMPRESSORA.
COMPUTADOR COM ACESSO À INTERNET

NOTEBOOK
VENTILADOR DE PAREDE

RO

CADEIRA SECRETÁRIA GITATÓRIA.
[CADEIRA PLASTICA SEM BRAÇO
[ARMÁRIO DE AÇO
[ARMÁRIO DE MADEIRAIMDF |
GELAGUA

MESA DE MADEIRA REDONDA
CADEIRA FIXA,

GAVETEIRO

MESA PARA MICROCOMPUTADOR
MICRO-ONDAS.

CADEIRA ESTOFADA FIXA

MESA PARA REUNIÃO

AR-CONDICIONADO

VEICULOS

3.3.1. SITUAÇÃO DOS VEÍCULOS
Exclusivo da Gestão da Assistência Social

Exclusivo da Proteção Social Básica

Exclusivo da Proteção Social Especial

Cadastro Unico

Conselho tutelaer
Compartilhado com outras Políticas.

3.4, RELACIONAR UNIDADES SOCIOASSISTENCIAIS DO
MUNICÍPIO

Centro de Referência da Assistência Social - CRAS
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Tm amengiaso

Coordenadoria de Gestão do Sistema Unica Alstência Social

[Centro de Convivência.
A

aCentro de Referência Especializado de Assistência Social - CREAS x

Centro POP a
Centro Dia

07 Regional
Unidade de Acolhimento

x 9

3.5. RECURSOS HUMANOS

3.5.1. ESCOLARIDADE E LOTAÇÃO
I Unidades.

Escolaridade Órgão (era | Centros | cREA| Posto do| Centro | Centro paia
gesto. E S | Cadastro, POP Dia
r

É | convivên Único Acolhimen
lá to

Profissionais cm Ensino Fundamental | 02 [02] 00 [01 | 02 So, po E,

Incompleto E o|Profissionais com Ensino Fundamental | 00 [03] 00 Gonaos e
Profissionais com Ensino Médio 2 [12] 00 EEE Do e] ça

Sfiesionais de Nivel % [01 00 uz 00 00 [e 00

Isúperior!Psicologo(a)
Profissionais de Nível 0 [03| 00 (o [7 do 00 [o
SuperioriAssistente Social
Profissionais de Nível o [02| 00 o | 01 0) [o o

uperior/Pedagogo.
Profissionais de Nível do [00| 00 01 do 0] [o [0]

Superioriladministrador
Profissionais de Nível 03 [00| 00 01 [0] o) 00 do
Superior/Advogado

rofissionais de Nível “q [0 00 00 00 00 00 [0]
Superior Fisioterapeuta
Profissionais de Nível do [00| 00 0 | 00 do 00 [0]
Superior/Educador Físico.
Profissionais de Nível SuperioriDireito 01 | 01 0) 01 [3 0 o) [o
Estagiários. 00 [00] 00 [o [E [0] 00 [o

[3.5.2. TIPO DE VÍNCULO E LOTAÇÃO
| Unidade

8 TipodeVínculo | Grgão| cRAS| Centros | creas Posto Centr | centro [Unidade
Gestor do po o Dia do

Convivên Cadastr Por lAcolhime
cia bo Único nto

Comissionado 12 | 04 [e [2 05 [o [E o
ServidorEstatutário 05 | 02 [eo 00 (o) [o 00 [0]

Servidor Temporário. o | 19 [e 3 12 do [E o)
Empregado Público (CLT) 00 | 00 [E o o [E [o [0]

Terceirizado do [o oo o oo o oo Do

Trabalhador Contratado por do oo oo oo oo oo oo oo
osct
Voluntário o | 00 Do 00 [e [0] [E] [e
Cargo Político o | 0 [0] [0] [E o) [0] 00

2024
ASSISTÊNCIA SOCIAL:
3.5.2.1. QUAL A DATA DO ÚLTIMO CONCURSO PÚBLICO MUNICIPAL PARA A



A

CEARA RRco“GOVERNO DO EstADO

4. SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS, BENEFÍCIOS E AÇÕES INTERSETORIAIS EXECUTADOS NO ÂMBITO

MUNICIPAL, ESTADUAL E FEDERAL NO EXERCÍCIO ANTERIOR

4.4. SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA

Capacidade Anual | No de Famílias.
|

Serviço de Proteção e Atendimento Integral à Família - PAIF? obeiliio us750

Capacidade Capacidade Atendida
| Serviço de Convivência e Fortalecimento de Vínculos - Prevista

SCFVê: ATO 394

E 03
- Criança de até 6 anos E* Crianças e Adolescente de 6a 15 anos -

a
* Adolescente e Jovens 15 a 17 anos.

E

5- AdultosdefBa59anos. —

E

É
» Idosos com idade igual ou superiora60 anos | Capacidade. Capacidade Atendida

Sarviço de Proteção Social Básica no domicílio: Prevista

- Pessoas com deficiência E E

* Pessoas dosas E E

4.2. SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL ESPECIAL

4.24. MÉDIA COMPLEXIDADE Capacidade Capacidade Atendida
Prevista

Serviço de Proteção e Atendimento Especializado a Famílias fal ei
€ Indivíduos - PAEFIS

[0] 115Serviço Especializado em Abordagem Social

Serviço de Proteção Social a Adolescentes em Cumprimento de 20 04
Medida Socioeducativa de Liberdade Assistida - LA e Prestação
de Serviços à Comunidade - PSC
Serviço de Proteção Social Especial para Pessoas com. E a

Deficiência, Idosas e suas Famílias,
* Pessoas idosas e suas famílias - Es

* Pessoas com deficiência e suas famílias. - É

Serviço Especializado para pessoas em Situação de Rua - Centro Sj Gi

POP
4:21.4. MÉDIA COMPLEXIDADE REGIONALIZADA Sim Não
O município é vinculado aos Serviços Regionais ofertados pelo x
Estado?
4.22. ALTA COMPLEXIDADE
4.2.24, Serviço de Acolhimento Institucional Capacidade Capacidade Atendida

Prevista
* Criança e Adolescente. 5 E

» Adultos e Famílias. - E

* Mulheres em situação de violência Ê —

* Jovens e Adultos com Deficiência E a

» Idosos E 3

4.2.2.2. Serviço de Acolhimento em Repúblicas Capacidade Capacidade Atendida
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Prevista

* Jovens - =

* Adultos em processo de saída das ruas É,
E

* Idosos hr
E

422.3. Serviço de Acolhimento em Família Acolhedora Capacidade Capacidade Atendida
Prevista

4224, Serviço de Proteção em Situações de Calamidados EE SER Capacidade Atondida
Públicas e de Emergências. Prevista

4.2.2.5. ALTA COMPLEXIDADE REGIONALIZADA Sim Não

O município é vinculado aos Serviços Regionais ofertados pelo x

Estado?
43. PROGRAMAS Capacidade Capacidade Atendida

Prevista

|Bolsa Farníia
E ae

[cartão Mais Infância Ceará - CMIC - sis
Primeira Infância no Suas - Criança Feliz. 250 ds
ACESSUAS

E E

BPC Escola o o;
BPC Trabalho º y

| AEPET] 9 o

Outro(s). Qual(ais)? o o

4.34. PROGRAMA PRÓPRIO DE TRANSFERÊNCIA DE Capacidade Capacidade Atendida
RENDA Prevista
Nome do Programa:
Público do Programa: Es

Leio Ano
Portaria Nº Anó

Normativa Municipal: |Resolução CMAS Nº aê
Outra, Qual: Nº Ano

4.4. BENEFÍCIOS Capacidade
Prevista nisto

Benefício de Prestação Continuada - Idoso E 260

Benefício de Prestação Continuada — Pessoa com Deficiência E piso,

Benefício Eventual- Natalidade 210 134

Benefício Eventual - Mortalidade 25 17

Benefício Eventual - Vulnerabilidade Temporária. E as
Benefício Eventual - Desastre e Calamidade Pública E do

4,5. PROJETOS (Especificar Capacidade!Cred Prevista | Coreia
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4.6. AÇÕES INTERSETORIAIS (Marque X)

Saúde
Educação

Habitação

Segurança Alimentar

Segurança Pública

Poder Judiciário
O Órgão Gestor possui
ações em parceria com | Poder Legislativo

outros órgãos elou
cnticiádias para viabilizar. | Minisiério Público

RE

PRE

ou fortalecer as ações | Defensoria Pública
Junto aos usuários? [conselho Tutelar >|

Outro(s) Qual(ais)? OCS x|

47. ÓRGÃOS DE CONTROLE SOCIAL E CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO

7.1. CONTROLE SOCIAL DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

[NºdaLei de Criação do Conselho: 028. Ano de Publicação: 1996.

O Conselho possui Regimento x [sim

Interno?
Não

O Conselho é Paritário? X [sim Não
Nº deMembros do Conselho: 24 [ Governo: 12 Sociedade Civil: 12.

Conselho?
Em 2024, foram destinados, pelo menos 3% do IGD-PBF e IGD-SUAS para o Sim Não

47.2. CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO VINCULADOS AO ÓRGÃO
GESTOR DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL.
Conselho da Mulher
Conselho do Idoso
Conselho da Criança e doAdolescente
Conselho da Pessoa com Deficiência x
Conselho da Igualdade Racial
CONSEA — Conselho Municipal de Segunrança Alimentar e Nutricional x

=OMPOD - Conselho Municipal de Políticas Sobre Drogas,
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RECURSOS FINANCEIROS -RELATÓRIO SINTESE DAS AÇÕES DE ASSISTÊNCIA SOCIAL DESENVOLVIDASNO EXERCÍCIO ANTERIOR:
[ 54 REGURSOS BLOQUEADOS, SUSPENSOS E/OU REDUZIDOS (MarqueX) T

ESPECIFICAR RECURSO Bloqueio Puspensão Redução

[ [52:DETALHAMENTO DE RECURSOS ORDINÁRIOS FINANCEIROS REPROGRAMADOS, REPASSADOSE EXECUTADOS

Recursos Financeiros (R$)

União Estado Município. Outros Total

ERROR EO DRA SR DEE RIE |
mo pos O im mm O O AS SETAS E ASSESSOR SER

Especificar

Grgão Gestor
m fo fo po ooE JR 1 2] oo oo EBloco de

Financiamento-
IGD Suas

Blocode.
Financiamento-
go per
Bloco de
Financiamento da
Proteção Social
Básica -PS8

E O O 5 TE O TR RC TEARE SO
CETTE CET 72 OCR ST SS CR SR CE O TR EUR SEEC SSTTR CESTO SEITA
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Especial - PSE

Programa Ptmeira
Infância no Suas!
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Programa.
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Programa AEPETI
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Programa BPC
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52 DETALHAMENTODE RECURSOS EXTRAORDINÁRIOS FINANCEIROS SALDOSEM CONTA, REPROGRAMADOS, REPASSADOSE EXECUTADOS

RECURSOS FINANCEIROS (R$)
União Estado Município Total

ESPECIFICAR RECURSOS.

tes o 7 Po Po mo fm pm [5
Portaria No 369/2020 Covid acolhimento

TO mo por fo fu fuja o — fim fin fear
Portaria Nº 369/2020 Covid EPI

x m O ORPortariaNº 378/2020

a 7 fofo mo po fu fo
Portaria Nº 173/2020.



CEARÁ ERERMRE  cGOVERNO DO ESTADO

6. ASPECTOS FACILITADORES
FORTALECIMENTO DA ARTICULAÇÃO DA REDE SOCIOASSISTENCIAL;
REALIZAÇÃO DE PLANEJAMENTO MENSAL DAS ATIVIDADES,
PROFISSIONAIS COMPROMETIDOS COM A EXECUÇAO DOS SERVIÇOS,
BOA EXECUÇÃO DOS RECURSOS FINANCEIROS;
REALIZAÇÃO DE CONCURSO PÚBLICO.

7. ASPECTOS DIFICULTADORES
UM DOS PRINCIPAIS OBSTÁCULOS ENFRENTADOS PELAS EQUIPES, É A PRECARIEDADE DA FROTA
UTILIZADA PARA DESLOCAMENTOS. OS VEÍCULOS DISPONÍVEIS PARA VISITAS DOMICILIARES SÃO, EM
[GRANDE PARTE, ANTIGOS E CONSTANTEMENTE NECESSITAM DE MANUTENÇÃO, ISSO COMPROMETE A

REGULARIDADE E A EFICÁCIA DOS ATENDIMENTOS.
[OUTRO ASPECTO DIFICULTADOR É A ALTA DEMANDA DE BENEFICIOS EVENTUAIS, O QUE DEMONSTRA
[QUE TEMOS UMA POPULAÇÃO MUITO GRANDE EM INSEGURANÇA ALIMENTAR.
[OUTRO FATOR CRÍTICO QUE IMPACTA O CUIDADO COM A POPULAÇÃO É A LIMITAÇÃO DA REDE DE
(ASSISTÊNCIA SOCIAL, ESPECIALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO À COBERTURA DO CENTRO DE
REFERÊNCIA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL (CRAS). ATUALMENTE, O MUNICÍPIO CONTA COM APENAS UM

RAS PARA ATENDER TODA A POPULAÇÃO, O QUE SE MOSTRA TOTALMENTE INSUFICIENTE,
= ONSIDERANDO A AMPLA EXTENSÃO TERRITORIAL DE JAGUARUANA E AS NECESSIDADES CRESCENTES
DA POPULAÇÃO EM SITUAÇÃO DE VULNERABILIDADE. A PRESENÇA LIMITADA DO CRAS COMPROMETE A

REALIZAÇÃO DE AÇÕES IMPORTANTES, COMO VISITAS DOMICILIARES, ACOMPANHAMENTO DE FAMÍLIAS
EM SITUAÇÃO DE RISCO, ENCAMINHAMENTOS PARA BENEFÍCIOS ASSISTENCIAIS (COMO O BPC) E
ARTICULAÇÕES COM A REDE DE SAÚDE,

8. PROPOSTAS DE SUPERAÇÃO
ATUALIZAÇÃO DA LEI MUNICIPAL DO SUAS;
AMPLIAÇÃO DAS EQUIPES;
[AMPLIAÇÃO DA FROTA DE VEICULOS;
REFORMA DOS EQUIPAMENTOS SOCIOASSISTENCIAIS;
[CAPACITAÇÃO CONTINUADA;
IMPLANTAÇÃO DE MAIS UM CRAS,

9. OUTRAS CONSIDERAÇÕES
APESAR DOS INÚMEROS DESAFIOS ENFRENTADOS, ESPECIALMENTE DEVIDO À EXTENSÃO TEI: RRITDO MUNICÍPIO E À LIMITAÇÃO DE RECURSOS, À GESTÃO MUNICIPAL DE JAGUARUANA TEM

RE
pErenato COMPROMETIMENTO COM A CONTINUIDADE E FORTALECIMENTO DOS PROGRAMAS E(COS SOCIOASSISTENCIAIS. MESMO DIANTE DAS DIFICULDADES, NÃO TEM MEDIDO ESFORÇOSARA GARANTIR QUE AS AÇÕES CHEGUEM À POPULAÇÃO, BUSCANDO Ekh VITAR ÀTENDIMENTOS E MANTENDO O APOIO ÀS FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE VULNERABILIDADE.PPSPAUEINS

BS: COM RELAÇÃO AOS DADOS INFORMADOS NO RELATÓRIO REFI ERENTES AO SERVIÇO DE'ONVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE VINCULOS, NO CAMPO CAPACIDADE ATENDIDA Fo INDICADO O

JAGUARUANA, 18 DE JUNHO DE 2025
remanda En APPO oecra

SÉ rá /.

FERNANDA HELLENÁRAUJO GUIMARÃES CAMILA bs ALMEIDASECRETÁRIA MUNICIPAL |DE ASSISTÊNCIA SOCIAL PRESIDENTE DO CMAS
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INSERIR ABAIXO O NÚMERO DA RESOLUÇÃO DO CMAS DE APROVAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO

(Enviar Resolução Anexa)



—— A CEARÁ onisseaiuaça rom
RELATÓRIO DE GESTÃO DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL — ANO 2024

AcMUNiCiPIO

Nomedo Município (som abreviaturas): JAGUARUANA.

Porte do Município (marque com um x)

ES E DO mad Po Gande Pta Maxi
2. NOME DO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL.

Órgão Gestor da Política de Assistência Social: SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

En: RUN CORONEL RAMUNDO FRANCISCO, 1960 BARRO CENTRO

Ger gaas000 [raras (69 sesT0r0s

Nome Completo doa) Gestora): FERNANDA ELLEN ARAÚJO GUIMARÃES

O Órgão Gestor executa outra Política Pública?

[m= uai? ES
O Espaço FisicodoÓrgão Gestor: | | Própio | cessão X [alugado

O Espaço Físico do Órgão Gestor é compartilhado?

[sm=quais? E Tão

*
YASPEGTOS ADMINISTRATIVOS E TÉCNICOS GERENCIAIS - Ações que visaram o Aprimoramento da Gestão Municipal no Exereicio

3.4. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL (Indique as áreas constituídascomo subdivisões administrativas na estrutura do Orgão Gestor)

Sim Sim
Na estrutura Formaldo Órgão Gestor | De Maneirainfomar | MeÁrea de Gestão, Serviçose Benefícios

* Gestão do SUAS, a
* Vigilância Socioassistencial j
* Gestão do Trabalho X

* Regulação do SUAS
* Gestão Financeira o Orçamentária
* Proteção Social Básica
* Proteção Social Especial
* Gestão de Programas de Transferência de Renda! Cadúnico
* Gestão dos Benefícios Sociassistenciais
3.2. ESTRUTURA FÍSICA

Descrição

RECEPÇÃO ]

SALA DE EQUIPE TÉCNICA, 1

BANHEIRO pi
ALMOXARIFADO pr

SALA DOS CONSELHOS y

SALA DA SECRETÁRIA MUNCIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL ,

SALA DOS PROGRAMAS FLUXO SOLIDARIO E VALE GAS i

COZINHA T

DESPENSA

ALA DO SETOR DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS T

SEPOSITO DO ALMOXARIFADO, E

se)
e)
se]
e)e]
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SE RECURSOS HUMANOS

3,54. ESCOLARIDADEE LOTAÇÃO

Escolaridade Drgão. Centros do Unidadedo
Gostor ERAS | convivência Pei Acolhimento

= a
Profissionais em Ensino Fundamental incompleto) 2 | 2

” a
| Proisionais com Ensino Fundamental CRE E

z EZ E)
Profissionais com Ensino Médio E [E[7 E) 5
Profissionais de Nivel SuperonPsicoogo(a)

x E]
Profissionais ds Nivel SuporiAssisento =—["s a a T a E
Social É 5
Profcolonals de Nivel SuperiaPedagago [8 E 5 s

E
Pioiond de No SoperiAarinistador | 5 | & a = 5 E)

E]
ofssionas da Nivel Superorddvogado m—| O & T E] % E

ofssinais “de Nel SuperorFisiterapevta | Gi | 01 E) a a [7 ]
rofsslonalo de” Nivel SuperorEducador RR & 7 7 E)

ico
rofislonais de Nivel SuperianDireio O RI E] T 7 C] C E

E =» E) CE] o E) %

352 TIPO DEVINGULO ELOTAÇÃO

[ Unidade

Sae VAO: Centros de Postodo | Centro UnidadedeÓrgão | Cras CREAs Centro Dia!

Gestor Convivência Esdasto | POR Acolhimento

Corisionado =| T E E = e e
ServilorEstautário |" C = m 5
Servidor Temporário s>[75 = = E) E o
Empregado Público (CLT) DR RE? 0) m E o a E
Terceirizado |» a ms E S = a
Trabalhador Contratado por 056” [75 5 E 5 = — é
Voluntário | o = a o E
Cargo Poco Ts o E — e o

15241. QUAL A DATA DO ÚLTIMO CONCURSO PÚBLICO MUNICIPAL PARA A ASSISTÊNCIA SOCIAL: 2024
FEDERAL NO EXERCÍCIO ANTERIOR.

4, SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS, BENEFÍCIOS E At(ÇÕES INTERSETORIAIS EXECUTADOS NO ÂMBITO MUNICIPAL, ESTADUAL E

44. SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA

Capacidado Anual de.
nServiço de Proteção e Atendimento Integralà Família - PAIF? Famílias. Pesntraas

To E
Serviçode Convivência e Fortalecimentode Vinculos - SCFV?: a aaa]E E]

* Criançade até 6 anos E
* Crianças e Adolescentede 6 a 15 anos 5 e
* AdolescenteJovens 15817 anos. E E
* Adultos de 18 a 59 anos, - E



“Ea CEARÁ
GOVERNO DO ESTADOpilot

Coordenadoria de Gestão do Sstema Ônico de Assistência Social

7AEPEM
E

Ouro(s). Qualis?
4,3.1. PROGRAMA PRÓPRIO DE TRANSFERÊNCIA DE RENDA Capacidade Prevista Capacidade Atendida

Nomo do Programa:

Públicodo Programa:

[EIS Are,

Portaria e AroRR Resolução CMASNº Ano
Ouira. QualNº Aro

44. BENEFÍCIOS Capacidade Atendida

Ea
Benefício de Prestação Continuada - idoso

EBenefício de Prestação Continuada - Pessos com Deficênci
EBenefício Eventual - Natalidade
5

Benefício Eventual- Mortalidade
!

Benefício Eventual - Vulnerabilidade Temporária
E

«
Benefício Eventual - Desastre e Calamidade púbica

45. PROJETOS (Especifica) Capacidade Atendida

4.6. AÇÕES INTERSETORIAIS (Marque3) Não

Saúde

Educação

tação
Segurança Alimentar

O órgão Gestor possui ações em | Segurança Pública

parceria com outros érgãos e/ou | poder Judiciário
entidades para viabilizarou
fortalecer as ações junto sos | Poder Legisatvo

Eos Ministério Público

Defensoria Pública E

Conselho Tutear

Ourots Qualis OCS

47. ÓRGÃOS DE CONTROLE SOCIAL E CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO

4:74. CONTROLE SOCIAL DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL
Nº da Leide Criação do Conselho:026 Ano de Publicação:1006
O Conselho possui Regimento Intemo? * | Sim Não
O Conselho é Paritário? * | sm Não

Nº de Membrosdo Conselho: 24 Govemo: 12 SociedadeCi 12
Em 202, orem dosinados, pelomenos 3% o GD PBF GIGO-SUAS parao Gongaia?

I [rãs
ASSISTÊNCIA SOCIAL.
47.2. CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO VINCULADOS AO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE
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8. ASPECTOS FACILITADORES
JRTALECIMENTO DA ARTICULAÇÃO DA REDE SOCIOASSISTENCIAL;

REALIZAÇÃO DE PLANEJAMENTO MENSAL DAS ATIVIDADES;
ROFISSIONAIS COMPROMETIDOS COM A EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS;

(BOA EXECUÇÃO DOS RECURSOS FINANCEIROS;
REALIZAÇÃO DE CONCURSO PÚBLICO,

7. ASPECTOS DIFICULTADORES.
IM DOS PRINCIPAIS OBSTÁCULOS ENFRENTADOS PELAS EQUIPES, É A PRECARIEDADE DA FROTA UTILIZADA PARA DESLOCAMENTOS.
S VEÍCULOS DISPONÍVEIS PARA VISITAS DOMICILIARES SÃO, EM GRANDE PARTE, ANTIGOS E CONSTANTEMENTE NECESSITAM DE
ANUTENÇÃO, ISSO COMPROMETE À REGULARIDADE E À EFICÁCIA DOS ATENDIMENTOS.
UTRO ASBECTO DIFICULTADOR É A ALTA DEMANDA DE BENEFICIOS EVENTUAIS, O QUE DEMONSTRA QUE TEMOS UMA POPULAÇÃO
UITO GRANDE EM INSEGURANÇA ALIMENTAR

[OUTRO FATOR CRÍTICO QUE IMPACTA O CUIDADO COM A POPULAÇÃO É A LIMITAÇÃO DA REDE DE ASSISTÊNCIA SOCIAL,
[ESPECIALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO À COBERTURA DO CENTRO DE REFERÊNCIA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL (CRAS). ATUALMENTE, O

(UNICÍPIO CONTA COM APENAS UM CRAS PARA ATENDER TODA A POPULAÇÃO, O QUE SE MOSTRA TOTALMENTE INSUFICIENTE,
'ONSIDERANDO A AMPLA EXTENSÃO TERRITORIAL DE JAGUARUANA E AS NECESSIDADES CRESCENTES DA POPULAÇÃO EM SITUAÇÃO |

E VULNERABILIDADE. À PRESENÇA LIMITADA DO CRAS COMPROMETE A REALIZAÇÃO DE AÇÕES IMPORTANTES, COMO VISITAS.
[DOMICILIARES, ACOMPANHAMENTO DE FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE RISCO, ENCAMINHAMENTOS PARA BENEFÍCIOS ASSISTENCIAIS
(COMO O BPC) E ARTICULAÇÕES COM A REDE DE SAÚDE.

8. PROPOSTAS DE SUPERAÇÃO.
ATUALIZAÇÃO DA LEI MUNICIPAL DO SUAS;

MPLIAÇÃO DAS EQUIPES,
MPLIAÇÃO DA FROTA DE VEICULOS;

REFORMA DOS EQUIPAMENTOS SOCIOASSISTENCIAIS;
[CAPACITAÇÃO CONTINUADA:
IMPLANTAÇÃO DE MAIS UM CRAS.

8. OUTRAS CONSIDERAÇÕES
PESAR DOS INÚMEROS DESAFIOS ENFRENTADOS, ESPECIALMENTE DEVIDO À EXTENSÃO TERRITORIAL DO MUNICÍPIO E À LIMITAÇÃO.
E RECURSOS, A GESTÃO MUNICIPAL, DE JAGUARUANA TEM DEMONSTRADO COMPROMETIMENTO COM A CONTINUIDADE E
'ORTALECIMENTO DOS PROGRAMAS E SERVIÇOS SOCIOASSISTENCIAIS. MESMO DIANTE DAS DIFICULDADES, NÃO TEM MEDIDO

ESFORÇOS PARA GARANTIR QUE AS AÇÕES CHEGUEM À POPULAÇÃO, BUSCANDO EVITAR A DESCONTINUIDADE DOS ATENDIMENTOS E
(ANTENDO O APOIO ÀS FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE VULNERABILIDADE.

BS: COM RELAÇÃO AOS DADOS INFORMADOS NO RELATÓRIO REFERENTES AO SERVIÇO DE CONVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE.
TNCULOS, NO CAMPO CAPACIDADE ATENDIDA FOI INDICADO O QUANTITATIVO DE PESSOAS ATENDIDAS, CONFORME REGISTRADO

(O SISC NO ÚLTIMO TRIMESTRE DE 2024, JÁ NO CAMPO DAS FAIXAS ETÁRIAS, FOI INFORMADA A PRESENÇA DE USUÁRIOS NO
ERVIÇO DE CONVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE VÍNCULOS, DE ACORDO COM O RMA DE DEZEMBRO DE 2024.

NOME E ASSINATURA DO(A) GESTOR(A] NOME E ASSINATURA DO(A) PRESIDENTE DO CMAS

INSERIR ABAIXO O NÚMERO DA RESOLUÇÃO DO CMAS DE APROVAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO

(Enviar Resolução Anexa)
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RELATÓRIO DE GESTÃO DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL — ANO 2024

1. MUNICÍPIO j

Nome do Município (sem abreviaturas): JAGUARUANA.

Porte do Município (marque com um x)

[O Peuor TS] rumor [mese [] Gunetoto TT TO Monroe

2. NOME DO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

“Órgão Gestorda Politica de Assistência Social: SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Endereço: RUA CORONEL RAIMUNDO FRANCISCO, 1380 BAIRRO CENTRO

cer seszs000 Treinos ua sesT rãs
Nome Completo do(a) Gostor(a): FERNANDA ELLEN ARAÚJO GUIMARÃES

O Órgão Gestor exocuta outra Política Pública?

[Sim=aues? E [não

DEspaçoico dorso Gestor | [repre RES E [gado
O Espaço Físico do Órgão Gestor é compartilhado?

[sm = quais? [E [hão

J/ASPECTOS ADMINISTRATIVOS E TÉCNICOS GERENCIAIS - Ações que visaram o Aprimoramento da Gestão Municipal no Exercicio

34. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL (indique as áreas constíuídas como subdivisões administrativas na estrutura do Órgão Gestor)

Sim Sim

Aa Gee ro nr Ni estrutura Formaldo Órgão Gestor | De Maneirainformai | MO

* Gestão do SUAS
*

*Viglância Sociosssistencial x

* Gestão do Trabalho x

* Regulação do SUAS.

* Gestão Financeira e Orçamentária.
* Proteção Social Básica
* Proteção Social Especial
* Gestão de Programas de Transferência de Renda) Cadânico
* Gestão dos Benefícios Socioaseistenciais.

3.2. ESTRUTURA FÍSICA.

e)
oe)
e)e]x)

x

Descrição. Quantidade”

RECEPÇÃO T

SALA DE EQUIPE TÉCNICA 1

BANHEIRO. pr

ALMOXARIFADO 1

SALA DOS CONSELHOS Tt

SALA DA SECRETÁRIA MUNCIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL i

SALA DOS PROGRAMAS FLUXO SOLIDARIO E VALE GAS E

COZINHA, T

ESPENSA T

ALA DO SETOR DE BENEFICIOS EVENTUAIS T

DEPOSITO DO ALMOXARIFADO



CEARÁ
“GOVERNO DO EsTADO

Coordenadoria de Gestão do Sistema Único de Assistência Soial- hm

36: RECURSOS HUMANOS

3.51. ESCOLARIDADEE LOTAÇÃO

I Unidades

Eat brgão Contros de Unidadedooras CREA Postodo | Contro | Centro Dia
Gestor Convivência rh in Acolhimento

Único

Profissionais cm Ensino Fundamental incompleto |? e e pa bia ns bo a

Profissionais com Ensino Fundamental oa; o! 2 Ee E o) Em Toê

Profissionais com Ensino Médio
ta ca ie ne a =» a, 59]

Profissionais de Nível Superior/Psicologo(a) mm é E des a, o: bad be

rofisslonais “de Nivel SuperiorAssistente CR o T T q q 7
cial
rofissiondis “do Nivel SuporiorPedagogo [= E] a a a E]

orais o Nível SuperorAdminsirador | 0 | 0 . T = [7 = 0)

Profissionais do Nivel SuperarAdvogado ERR a T E) q 7 a
Finfissionais “de Nivel SuperinFisterapeuta | 01 | E E) a a C

Profissionais do Nível SuperorEducador | o E) E a TT »
Físico
>rofsslonais “de Nivel SuporioriDieito RR o] E E] T E)

Estagiários | o a o a
[552 miPo DE VÍNCULO E LOTAÇÃO

I Unidade

Gti Centros de Posto do Centro Unidade de
Orgão | cras

às | CREAS
E

entro | Centro Dia ponfi sema nico
Comissionado = a 7 7 €& % a 5
Servidor/Estatutário é s a] o o 7 o v

Servidor Temporário é » E 5 z a 0)

Empregado Público (CLT) 3 a a E] CE] E) a E

Terceirizado o [3 E] o o E)

Trabalhador Contratado por OSC! o E E) o ] [
Voluntário RR E) E) a E) wo a
Gargo Polico || E) = o = =

3.524. QUALA DATA DO ÚLTIMO CONCURSO PÚBLICO MUNICIPAL PARA ÀASSISTÊNCIA SOCIA 2024
4 SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS, BENEFÍCIOS E AÇÕES INTERSETORIAIS EXECUTADOS NO AMBITO MUNICIPAL, ESTADUAL E

441, SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA

Capacidade Anual de
Serviço de Proteção e Atendimento Integralà Família - PAIF? Familias, trta
Serviço de Convivência e Fortalecimento de Víncutos - SCFVº: Eis a E E]

* CriançadeatéGanos 5 E

* Crianças e Adolescentede 6 a 15 anos. y E
* Adolescentee Jovens 15 a 17 anos.

ú a
* Adultosde 18 a 59 anos, ] de



CEARÁ
GOVERNO DO EstaDO ConrdnadoriadeGestão do Sistema Ônico de Assistência Sci (hm

5 7
AEPEM

É =

Ouro(s). Qualaisy?

4371. PROGRAMA PRÓPRIO DE TRANSFERÊNCIA DE RENDA Capacidade Prevista Capacidado Atendida

Nome do Programa:

Público do Programa:

ER Ano

Portaria he Ano

Normativa Municip: SON 1
Outra, Qual: Nº Aro

44 menssícios CE |

Benefcio de Prestação Continuada -ldoso : ES
Benefcio de Prestação Continuada- Pessoa com Deficiência

Benefício Eventual - Natalidade
ne E

Benefício Eventual - Mortalidade
E

Benefício Eventual - Vulnerabilidade Temporária
E :

Benefício Eventual - Desastre e Calamidade Pública
E E

4.5. PROJETOS (Especificar) Capacidade | Capacidade Atendida

4.5. AÇÕES INTERSETORIAIS (MarqueX) Sm Não

Saúde E

Educação
E

Habitação
É

Segurança Alimentar z

O órgão Gestor possul ações em | Segurança Pública
É

parceriacom outros órgãos e/ou | poder Judiciário E

entidadespara viabilizar ou
- 7fortaleceras ações junto aos | Poder Legisatvo

Gfdetal Ministério Público E

Defensoria Pública. E

Conselho Tutelar E

Outro(s Qualis OCS, E

4.7. ÓRGÃOS DE CONTROLE SOCIAL E CONSELHOS DE DIREITOSEM FUNCIONAMENTO

4741. CONTROLE SOCIAL DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIASOCIAL]

Nº da Lei de Criação do Conselho: 028 Ano de Publicação:1996
O Conselho possuiRegimentoimtemo?— [º [Sm Não

O Conselho é Partário? E [sm Não

Nf de Membros do Conselho: 24 Govero: 12 Sociedade Chi: 12

Em2024, eram destinados, pelomenos Si aolGo-PsFsico-sUAsparso comem? | [sm Tue
ASSISTÊNCIA SOCIAL.
47.2. CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO VINCULADOS AO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE



Cc EARÁ
“GOVERNO DO ESTADO

Coordenadoria de Gestão do Sistema ico de Asitênci Sociat

ecano
8. RECURSOS FINANCEIROS - RELATÓRIO SÍNTESE DAS AÇÕES DE ASSISTÊNCIA SOCIAL DESENVOLVIDAS NO EXERCÍCIO ANTERIOR

54. RECURSOS BLOQUEADOS, SUSPENSOS E/OU REDUZIDOS (Marque X)

ESPECIFICAR RECURSO Bloqueio Buspensão.

ES 6.2. DETALHAMENTO DE RECURSOS ORDINÁRIOS FINANCEIROS REPROGRAMADOS, REPASSADOS E EXECUTADOS

Recursos Financeiros (R$)

União Estado Município Outros TotalEENORNE SERRO |
Orgãocestor PO O [50 IDG FIZ IEEE 56275p OS0ATISSPOO OO BO 710635 TETROS poa
Bloco do
Financiamento-
160 Suas,

5577 0 E
Enancamento
160 PBF.

FR E ER CR CE O E IC 5 O STS ELG TT BDGST

Financiamentoda
Proteção Social
Bisica-pS6

ER CS OC ECC TRE CENTER STS SAGA PAS55E ATT

Enanciamento da
EE [ONO sam Pics Pssicoo ão SUDO fios 00 PSSSSE 53556 0 Foo fora ac SIaão [0992 STUNT

Infânciano Suns
Criança Fetr

Programa Primeira 305220” [7845830 SE7S07— HSASTSE SEA jonas BOTE EE
Programa.

Acossuas Trabalho

Programa AEPEN

Programa BPC na [17791

Esega E O o E E E 907 PS OR OR 2 8a op [7E fi
Programa BPC
Trabalho

Projetos.

Beneficios
Eventuais.

0 Es o CER o [5355207 PE359 EE



CEARA ssaaaa dd oGOVERNODO ESTADO

[E/ASPESTOS PAGILTADORES

CORTALECIMENTODA ARTICULAÇÃO DA REDE SOCIOASSISTENCIAL;
EALIZAÇÃO DE PLANEJAMENTO MENSAL DAS ATIVIDADES;

£OFISSIÔNAIS COMPROMETIDOS COM A EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS:

OA EXECUÇÃO DOS RECURSOS FINANCEIROS;
KEALIZAÇÃO DE CONCURSO PÚBLICO.

7. ASPECTOS DIFICULTADORES
DOS PRINCIPAIS OBSTÁCULOS ENFRENTADOS PELAS EQUIPI

“VEÍCULOS DISPONÍVEIS PARA VISITAS DOMICILIARES SÃO, EM GRANDE PARTE, ANTIGOS E CONSTANTI

(ANUTENÇÃO, ISSO COMPROMETE À REGULARIDADE E A EFICÁCIA DOS ATENDIMENTOS. ,
JOTRO ASSECTO DIFICULTADOR É À ALTA DEMANDA DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS, O QUE DEMONSTRAQUE TEMOS UMA POPULAÇÃO.

MUITO GRANDE EM INSEGURANÇA ALIMENTAR E R

JUTRO FATOR CRÍTICO QUE IMPACTA O CUIDADO COM A POPULAÇÃO É A LIMITAÇÃO DA REDE DE ASSISTÊNCIA SOCIAL.

ESPECIALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO À COBERTURA DO CENTRO DE REFERÊNCIA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL (CRAS), ATUALMENTE, O

MUNICÍPIO CONTA COM APENAS UM CRAS PARA ATENDER TODA A POPULAÇÃO, O QUE SE MOSTRA TOTALMENTE INSUFICIENTE. 6 O7ÃO EM
NSIDERANDO A AMPLA EXTENSÃO TERRITORIAL DE JAGUARUANA E AS NECESSIDADES CRESCENTES DA POPULAÇI

'ROMETE À REALIZAÇÃO DE AÇÕES IMPORTANTES, COMO VISITAS.
DE VULNERABILIDADE. À PRESENÇA LIMITADA DO CRAS COMPI
DOMICILIARES, ACOMPANHAMENTO DE FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE RISCO, ENCAMINHAMENTOS PARA BENEFÍCIOS ASSISTENCIAIS

(COMO O BPC) E ARTICULAÇÕES COM À REDE DE SAÚDE.

B.PROPOSTAS DE SUPERAÇÃO.

ATUALIZAÇÃO DA LEI MUNICIPAL DO SUAS;
MPLIAÇÃO DAS EQUIPE:
MPLIAÇÃODA FROTA DE VEICULOS:

REFORMA DOS EQUIPAMENTOS SOCIOASSISTENCIAIS;
CAPACITAÇÃO CONTINUADA:
IMPLANTAÇÃO DE MAIS UM CRAS.

8. OUTRAS CONSIDERAÇÕES.
PESAR DOS INÚMEROS DESAFIOS ENFRENTADOS, ESPECIALMENTE DEVIDO À EXTENSÃO TERRITORIAL DO MUNICÍPIO E À LIMITAÇÃO

DE RECURSOS, À GESTÃO MUNICIPAL DE JAGUARUANA TEM DEMONSTRADO COMPROMETIMENTOCOM À CONTINUIDADE E.

“ORTALECIMENTO DOS PROGRAMAS E SERVIÇOS SOCIOASSISTENCIAIS, MESMO DIANTE DAS DIFICULDADES, NÃO TEM MEDIDO
ESFORÇOS PARA GARANTIR QUE AS AÇÕES CHEGUEM À POPULAÇÃO, BUSCANDO EVITAR A DESCONTINUIDADE DOS ATENDIMENTOS E

(ANTENDOO APOIO ÀS FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE VULNERABILIDADE.

BS: COM RELAÇÃO AOS DADOS INFORMADOS NO RELATÓRIO REFERENTES AO SERVIÇO DE CONVIVÊNI 4pa ON Spoe NO ÚLTIMO TRIMESTRE DE 2024. JÁ NO CAMPO DAS FAIXAS ETÁRIAS, FOI INFORMADA A PRESENÇA DE USUÁRIOS NO.
AÇO DE CONVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE VÍNCULOS, DE ACORDO COM O RMA DE DEZEMBRO DE 2024.

APRECARIEDADE DA FROTA UTILIZADA PARA DESLOCAMENTOS.
EMENTE NECESSITAM DE.

do dez.

NOME E ASSINATURA DO(A) GESTORIA) NOME E ASSINATURA DO(A) PRESIDENTE DO CMAS.

INSERIR ABAIXO O NÚMERO DA RESOLUÇÃO DO CMAS DE APROVAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO

(Enviar Resolução Anexa)



CEARA css co naGOVERNO DO EstADO

RELATÓRIO DE GESTÃO DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL — ANO 2024

A. MUNICÍPIO

Nome do Município (sem abreviaturas): JAGUARUANA|
Porto do Município (marque com um)

Pequeno! al Pequeno l Médio Porte Grande Porte Metrópole

2 NOME DO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Órgão Gestora Política de Assistência Social: SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Endereço: RUA CORONEL RAIMUNDO FRANCISCO, 1380 BAIRRO CENTRO

GEP: 62829-000 Telelones: (86) 9 0837.0136

Nome Completo do(a) Gestora); FERNANDA ELLEN ARAÚJO GUIMARÃES

O Órgão Gestor executa outra Política Pública?

[mar Tres
OEspaçoFisicodo Orgão Gestor. | [Próprio TI cecito [E [alugado

O Espaço Fsico do Órgão Gostor é compartilhado?

[sm =oua? ETs
—

E ASPECTOS ADMINISTRATIVOS E TÉCNICOS GERENCIAIS - Ações que visaram o Aprimoramento da Gestão Municipl no Exorcício

3,1 ESTRUTURA ORGANIZACIONAL (indique as áreas constituídas como subdivisões administrativas na estruturado Órgão Gestor)

Sm Simo o Na estrutura Formal do Órgão Gestor | De Maneira Informal

* Gestão do SUAS. E

*Vigilância Sociosssistencial x
* Gestão do Trabalho e
* Regulação do SUAS
* Gestão Financeira e Orçamentária.
* Proteção Sockl Básica
* Proteção Social Especial
* Gestão de Programas de Transferência de Rendai Cadúnico
* Gestão dos Beneficios Socioassistencials

32. ESTRUTURA FÍSICA
e)e)e)
oe)
e)

Descrição Quantidado
RECEPÇÃO Tt

SALA DE EQUIPE TÉCNICA T

BANHEIRO pr

ALMOXARIFADO i

SALA DOS CONSELHOS 7

SALA DA SECRETÁRIA MUNCIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL !

SALA DOS PROGRAMAS FLUXO SOLIDARIOE VALE GAS 7

COZINHA. T

PESPENSA T

ALA DO SETOR DE BENEFICIOS EVENTUAIS. T

PEPOSITO DO ALMOXARIFADO 3
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35, RECURSOS HUMANOS.

3.54. ESCOLARIDADE E LOTAÇÃO
T gados

Escoloridada brgão Centros de Unidadedo
Érgão. feras | commuvência | CREAS) Postodo | Centro | Contro Dia! acolhimento

Único.

Profissionais cm Ensino FundamentalIncompleto) 2 | 1 E o = E

Profisslonais com Ensino Fundamental DE c e o E E E

Profissionais com Ensino Médio
EE E: E E = E o a

Profissionais de Nível SuperionPsicologo(a) | O |! oe E ) m E 6

Profissionais de Nível SuperiorAssistente [5 E] T = a C a
Social
Profissionais de Nivel SuperonPodagogo, | a T T E %

olisslonas “de Nivol SupenilAdminisirador | 00 | DO = = =

Profissionais de Nivel SuperorAgvogado ERR a x E) C) E

Profissionais do Nivel SuperonFisiierapeuta | 01 | 07 a q 7] a C)

Nivel SuperorEducador O 7 a TT o
Nivel SuperionDieio [a a O] a E) a q[o E] a a CE = q

352 TIPO DE VÍNCULO E LOTAÇÃO

I Unidade

Tipode Vinculo
órgão | oras | Controsdo | crcas  Postodo | Conto Unidadodo
Gestor Convivência fssastro | Por CentroDialacolhimento.

ES = = ts E) [7 m

SenidorEstatáro, E a E] E) E

Servidor Temporário = 7 a T T a =
Empregado Público (CLT) =|” E = E = E

[Fecoiicado E C E) w = TT

Trabalhador Contratado por OSC! T T a a E) a 0) =
Voluntário, s . w E = a

Cargo Político T E] = = = 5 a
4524. QUAL A DATA DO ULTIMO CONCURSO PÚBLICO MUNICIPAL PARA A ASSISTÊNCIA SOCIAL: 2024
4. SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS, BENEFÍ ÇÕES4. SERVIÇOS,

PROGRAMAS, PROJETOS, BENEFÍCIOSE AÇÕES INTERSETORIAIS EXECUTADOS NO AMBITO MUNICIPAL, ESTADUAL E

44. SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA

CapacidadeAnual de
Serviço do Proteção e Atendimento Integral à Família - PAIF? Famílias Nºdo Famílas Acompanhadas

E E

Serviçode Convivência e Fortalecimentode Vínculos - SCFVº: patroa Capacidade Atendida
E Es

* Crançadeaté6 anos - E
* Crianças o Adolescentede 6 a 15 anos. E mr

* Adolescentee Jovens 1517 anos, E me

* AdutosdelBa danos E 7
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AEPETI

Outro(s), Qualais)?

4.31. PROGRAMA PRÓPRIO DE TRANSFERÊNCIA DE RENDA Capacidade Prevista

Nomedo Programa:

Público do Programa:

Portaria Nº
Normativa Municipal FERiGO

Outra. Qual: Nº

44, BENEFÍCIOS

Benefício de Prestação Continuada - Idoso.

Benefício de Prestação Continuada - Pessoa com Deficiência.

Benefício Eventual - Natalidade
E

Benefício Eventual - Mortalidade

Benefício Eventual - Vulnerabilidade Temporária.

Benefício Eventual - Desastre e Calamidade Pública.

4.5. PROJETOS (Especificar) Capacidade Atendida

4.6. AÇÕES INTERSETORIAIS (Marque)

Saúde

Educação

Habitação

Segurança Alimentar

O órgão Gestor possuaçõesem | Segurança Púbica

Parceriacom outros órgãos e/ou | poder Juicárioentidadespara viabilizar ou
fortalecer as ações junto aos | Poder Legislativolá Ministério Público.

Defensoria Pública

Conselho Tutelar

Outros) Qualeisj? OCS

477, ÓRGÃOS DE CONTROLE SOCIAL E CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO.

47.1. CONTROLE SOCIAL DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

No da Lei de Criação do Conselho: 026 Ano de Publicação: 1696
O Conselho possuiRegimentoimtemo? NãoSm,

SmO Conselho é Paritário? a Não

Nº de Membrosdo Conselho: 24. Soverno: 12 Sociedade Chi: 12

Em 2024, foram destinados, pelo menos 3% do IGD-PBFo IGD-SUAS para o Conselho? Sm | [não

ASSISTÊNCIA SOCIAL.
47.2. CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO VINCULADOS AO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE



CEARÁ
GOVERNO DO ESTADO

sta dado

5 RECURSOS FINANCEIROS - RELATÓRIO SÍNTESE DAS AÇÕES DE ASSISTÊNCIA SOCIAL DESENVOLVIDAS NO EXERCÍCIO ANTERIOR

54. RECURSOS BLOQUEADOS, SUSPENSOS EIOU REDUZIDOS (MarqueX)

ESPECIFICARRECURSO, Bloqueio Busponsão Redução

[7 EZ0ErACHAMENTODE RECURSOS ORDINÁRIOS FINANCEIROS REPROGRANADOS  REFASSADOS EEREGUTADOS

| Recursos Financeiros(R$)
União Estado Município Outros TotalPLAA an di

ão E)

Especificar

Orgão Gestor Te TaSOBS6SP OO MAISDOO BIO [OS POD TIM PISOS [56275 PDAS

E E E 7] O ER E OBlocodo
Financiamento-
GO Suas

TA STS POSoEãO fiesrpi— psmoeas oo ham E O RE O O
Financiamento
GD per.ie ESÇAS POOSO2I POE PMSS0ÃG  SNOSOS PISO Piaae Poa o TESE PN PSTAGOO

Financiamentoda
Proteção Social
Básica -PSB

Lçe Ennio PNM Pisa SIGO fo fuso mar fado fasssse
Financiamentoda

Proteção Social
Especial- PSE
Programa Primeira ESUOZIE -TEABE3OT EIS INSS OO OInfânciano Suas!
Criança Fiz
Programa.

Acessuas Trabalho
Programa AEPEn [5 og E o OELE RR o ER O 7 TR 75 [oia

Estsça oiSIG [06707 STREET

mo foo fo no PETS PARA fass5o pia

EEE A O CTT E
TE RR 2 TER ST

7 bioE E E E E s & E E E s E
Programa BPG na
Ela
Programa BPC.
Tegel

Bonericios 0 7 7 a CUCA ES E E E O OEvertuais
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6. ASPECTOS FACILITADORES
“ORTALECIMENTO DA ARTICULAÇÃO DA REDE SOCIOASSISTENCIAL;,

FFALIZAÇÃO DE PLANEJAMENTO MENSAL DAS ATIVIDADES;

ROFISSIÔNAIS COMPROMETIDOS COM A EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS;

BOA EXECUÇÃO DOS RECURSOS FINANCEIROS,
HEALIZAÇÃO DE CONCURSO PÚBLICO.

7. ASPECTOS DIFICULTADORES.

MMIDOS PRINCIPAIS OBSTÁCULOS ENFRENTADOS PELAS EQUIPES, E A PRECARIEDADE DA FROTA UTILIZADA PARA DESLOCAMENTOS.

"SCULOS DISPONÍVEIS PARA VISITAS DOMICILIARES SÃO, EM GRANDE PARTE, ANTIGOS E CONSTANTEMENTE NECESSITAM DE

(ANUTENÇÃO, ISSO COMPROMETE A REGULARIDADE E À EFICÁCIA DOS ATENDIMENTOS,

PRO ASPECTO DIHICULTADOR É A ALTA DEMANDA DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS, O QUE DEMONSTRA QUE TEMOS UMA POPULAÇÃO

UITO GRANDE EM INSEGURANÇA ALIMENTAR.
NUTRO PATOR CRÍTICO QUE IMPACTA O CUIDADO COM A POPULAÇÃO É A LIMITAÇÃO DA REDE DE ASSISTÊNCIA SOCIAL,

ESPECIALMENTENO QUÊ DIZ RESPEITO À COBERTURA DO CENTRO DE REFERÊNCIA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL (CRAS). ATUALMENTE, O

MUNICÍPIO CONTA COM APENAS UM CRAS PARA ATENDER TODA A POPULAÇÃO, O QUE SE MOSTRA TOTALMENTE INSUFICIENTE,

KONSIDERANDO A AMPLA EXTENSÃO TERRITORIAL DE JAGUARUANA E AS NECESSIDADES CRESCENTES DA POPULAÇÃO EM SITUAÇÃO

DE VULNERABILIDADE. À PRESENÇA LIMITADA DO CRAS COMPROMETE A REALIZAÇÃO DE AÇÕES IMPORTANTES, COMO VISITAS

DOMICILIARES, ACOMPANHAMENTO DE FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE RISCO, ENCAMINHAMENTOS PARA BENEFÍCIOS ASSISTENCIAIS

(COMO O BPC) É ARTICULAÇÕES COM A REDE DE SAÚDE.

8. PROPOSTAS DE SUPERAÇÃO

VTUALIZAÇÃO DA LEIMUNICIPAL DO SUAS;
MPLIAÇÃO DAS EQUIPES;

fera DA FROTA DE VEICULOS;
“ORMA DOS EQUIPAMENTOS SOCIOASSISTENCIAIS;

CAPACITAÇÃO CONTINUADA;
IMPLANTAÇÃO DE MAIS UM CRAS.

9. OUTRAS CONSIDERAÇÕES
PESAR DOS INÚMEROS DESAFIOS ENFRENTADOS, ESPECIALMENTE DEVIDO À EXTENSÃO TERRITORIAL DO MUNICÍPIO E À LI?

DE RECURSOS, A GESTÃO | MUNICIPAL DE JAGUARUANA TEM DEMONSTRADO COMPROMETIMENTO COM A CONTINUIDADE E ea
[FORTALECIMENTO DOS PROGRAMAS E SERVIÇOS SOCIOASSISTENCIAIS. MESMO DIANTE DAS DIFICULDADES, NÃO TEM MEDIDO
ESFORÇOS PARA GARANTIR QUE AS AÇÕES CHEGUEM À POPULAÇÃO, BUSCANDO EVITAR A ENTOS
MANTENDOO APOIO ÀS FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE VU DLNERABILIDADE: RENDAS EO »

a ADE AD INFORMADOS NO RELATÓRIO REFERENTES AO SERVIÇO DE CONVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE

O ca pan AV LOUD OC ASaroSRA asA,ÃO
de de 20)

NOME E ASSINATURA DO(A) Cf NOME E ASSINATURA DO(A) PRESIDENTE DO CMAS

INSERIR ABAIXO O NÚMERO DA RESOLUÇÃO DO CMAS DE APROVAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO

(Enviar Resolução Anexa)
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RELATÓRIO DE GESTÃO DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL — ANO 2024

4. MUNICÍPIO

Nome do Município (sem abreviaturas): JAGUARUANA.

Porte do Município (marque com um»)

[een [E] esmo |] Miofoo [| caneta
2. NOME DO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Órgão Gestorda Política de Assistência Social: SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Endereço: RUA CORONEL RAIMUNDO FRANCISCO, 1280 BAIRRO CENTRO

EEE [roses as asmsratos
Nome Completo do(a) Gestor(a): FERNANDA ELLEN ARAÚJO GUIMARÃES

O Órgão Gostor executa outra Política Pública?

[5m= Quais? E [Não

o Espaço Fisicodo drgao Gestor | [Pita RES E [agado
O Espaço Físico do Órgão Gestor é compartilhado?

[ES ETs
J/ASPECTOS ADMINISTRATIVOSE TÉCNICOS GERENCIAIS - Ações que visaram o Aprimoramento da Gestão Municipal no Exercício

3.1. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL (indique as áreas constituídas como subdivisões administrativas na estrutura do Órgão Gestor)

Sm sm
iso ope aalt Na estrutura Formaldo Órgão Gestor | De Maneira informal

* Gestão do SUAS
Es

*Viglância Socioassistencial

“Gestão do Trabalho
* Regulação do SUAS. x
* Gestão Financeirae Orçamentária
* Proteção Social Básica x
* Proteção Social Especial 7
* Gestão de Programas de Transferência de Renda/ Cadúnico E

%* Gestão dos Benefícios Socioaseistenciais

3.2. ESTRUTURA FÍSICA

Descrição Quantidade
RECEPÇÃO

SALADE EQUIPE TÉCNICA T

BANHEIRO,

ALMOXARIFADO T

SALA DOS CONSELHOS T

SALA DA SECRETÁRIA MUNCIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL E

SALA DOS PROGRAMAS FLUXO SOLIDARIO E VALE GAS E

COZINHA T

ESPENSA
r

SALADO SETOR DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS
T

PEPOSITO DO ALMOXARIFADO 3



CEARÁ
“GOVERNO DO ESTADOea ponei

coordenadoria de Gestão do Sstema Onico de Assistência Social

5, RECURSOS HUMANOS.

354. ESCOLARIDADE LOTAÇÃO

I Unidadesci frgio [mas | Contos | creas) Postado | Canto | Conto cia] Amimen

Único

Profissionais cm Ensino Fundamental Incompleto se dê o ia A a pe a,
Profissionais com Ensino Fundamental : E o” a Cl if ro: a;
Profissionais com Ensino Médio n E da e a: a E oo

Profissionais de Nível Superior/Psicologo(a) E + Me Sr pm: Aa San EB;E SIDO SA E) aTE CEU [LO E SP E E =

Eros do Nai Supondo | [5 [| a o
rofissionals "de Nivel SuperionAdvogado | E] “ O E)IISTi o RÉ SS 7 7 E

Prsfesbnal de val Sperafico | 6 [0 [0[08[ E o
posPorssai de Na Supaniato Dep ipi w ; E

AGR [Des o E) o
3.5.2. TIPO DE VÍNCULO E LOTAÇÃO.

| Unidade

Tipode Vínculo

Gs | Oo gude | CAS gde “PoE | controia copimento

USE E o a às o E

Seniors E a a 5 a 7
Servidor Temporário [3 | o E 7 o CJ q
Empregado Público (CUT E 7 a E E

Terceirizado o o o C E vo vo o
Trabalhador Contratado poroso” | 7 | o a E a
Var E o E E E o E
Caro Pois | a — = = g

3.5.2.1. QUAL A DATA DO ÚLTIMO CONCURSO PÚBLICO MUNICIPAL PARA A ASSISTÊNCIA SOCIAL: 2024
4. SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS, BENEFICI
FEDERAL NO EXERCÍCIO ANTERIOR

RSA (ÇÕES INTERSETORIAIS EXECUTADOS NO ÂMBITO MUNICIPAL, ESTADUAL E

441. SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA.

Capacidade Anual de
Serviço de Proteçãoe Atendimento Integralà Família - PAIF? Famílias sentia. E

EO

Serviçode Convivência e Fortalecimentode Vinculos - SCFV?: Ca Essoo e
* Criançade até 6 anos S
* Crianças e Adolescentede 6 a 15 anos e o!
* Adolescentee Jovens 15 a 17 anos. & (3)

* Adultosde 18 a 59 anos. o



CEARA condenada de ão do item nice Ata Siapdf
AEPEN!

Ê E

Outro(s). Quais)?
g 7

431, PROGRAMA PRÓPRIO DE TRANSFERÊNCIADE RENDA. Capacidade Prevista Capacidade Atendida

Nome do Programa:

Público do Programa:

Line Aro

E

Portaria Nº Anoiai Resolução CMAS Nº Ano

Outra. Qual: Nº Ano

4.4, BENEFÍCIOS Prevista

Bencfício de Prestação Continuada - Idoso
E aa:

Benefício de Prestação Continuada- Pessoa com Deficiência.
E ne

Benefício Eventual - Natalidade o Fi

Benefício Eventual - Mortalidade
E E

Benefício Eventual - Vulnerabilidade Temporária
R

E
Benefício Eventual - Desastrae Calamidade Pública.

Capacidade
4.5. PROJETOS (Especificar) pise Capacidado Atendida.

4.6, AÇÕES INTERSETORIAIS (Marque) sa ed
Saúde E

Educação a

Habitação Í
Segurança Alimentar x

o iações em | Segurança púbica á
parceria comoutrs érgles /ou [poderio E

entidades para viabilizarou
fortalecaras ações junto aos | Poder Legistivo ams Ministério Público y 7]

Defensoria Pública il

Conselho Tutelar R

Outro(s) Qual(ais)? OCS A

47. ÓRGÃOS DE CONTROLE SOCIAL ECONSELHOS DEDIREITOSEM FUNCIONAMENTO
474. CONTROLE SOCIAL DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOGIAL

Nº da Lei de Criação do Concelho: 026 Ano de Publicação: 1666
O Conselho possui Regimento interno? * | Sim Não
O Conselho é Paritário? * |sm Não
Ne de Membrosdo Gonselh; 24] Govema: 12 Sociedade GizEma toa estrado pl mence GOTO -PSF SIGO SUAS pamoCmastor — [T|Sm |
472. CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO
4 seios

Di
VINCULADOS AO GRGÃO GESTOR DA PolTCA DE] sm | Ná



CEARÁ
GOVERNO DO ESTADO Coordenadora ds Getão do Sistema Único de Assistência Soeal-

5 RECURSOS FINANCEIROS - RELATÓRIO SINTESE DAS AÇÕES DE ASSISTÊNCIA SOCIAL DESENVOLVIDAS NO EXERCÍCIO ANTERIOR
84. RECURSOS BLOQUEADOS, SUSPENSOSEIOU REDUZIDOS (Marque)

ESPECIFICAR RECURSO Bloqueio Suspensão dução,

—[52-DerachamentO DE RECURSOS ORDINÁRIOS FINANCEIROS REPROGRAMADOS, REPASSADOSE EXECUTADOS

Recursos Financeiros (R$)

| União. Estado. Município Outros in

DAMN nan95275 POD OTG 000 OD IDEs PDTIOmdoGesor pá 4 DO MO PTISGSS Paris oapocia ooo M5 mão oo Bio E

EQ O E 7 2 O CR OBlocode o mo forbo fo fm boo mo7 fm
| Financiamento-

GD Sue

EE 515677 PNOSORÃO iosrni psstoras fio po CR COR 77508 225 O
Financamento

GD per.
E BESSA paO2I PIDE easinão

Fianciamentoda
Proteção Social
Búica - PSB.

ss ae panioas haannsa bicos hssesio hão 1950680 HusTÃao Pos |9Ss856 oo [3556 OD oo fo PDOT pSoini fessiiao hoagaa pernas
Financiamentoda

Ei SD E
5759 PSSGAT PSISE iSSITAT150000 [ZE fSISOAT RO Poraicoo oo Psiasogo RO POD

Programa Púmoia ESOEIT IEADESO FEIST ASAS OS o OR 1 7 26 CT

Programa Age PI? E E E mo pi mo for po po 3957 oO O ER 2 E
PrgramaBPCna [78 Pio Ji fKafuo hor O 50577 oo OR 2 CR no [a

fog 50927 OE CO 2 E CEE Eads ã oo o E] ps 000 POSDo |nAssa



.CEARA condenada de eo o stema OceanooGOVERNO DO ESTADO

8. ASPECTOS FACILITADORES

'ORTALECIMENTO DA ARTICULAÇÃO DA REDE SOCIOASSISTENCIAL,,
REALIZAÇÃO DE PLANEJAMENTO MENSAL DAS ATIVIDADES;
PROFISSIONAIS COMPROMETIDOS COM A EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS;

BOA EXECUÇÃO DOS RECURSOS FINANCEIROS,
HEALIZAÇÃO DE CONCURSO PÚBLICO.

7. ASPECTOS DIFICULTADORES

DOS PRINCIPAIS OBSTÁCULOS ENFRENTADOS PELAS EQUIPES, É A PRECARIEDADE DA FROTA UTILIZADA PARA DESLOCAMENTOS.

VEÍCULOS DISPONÍVEIS PARA VISITAS DOMICILIARES SÃO, EM GRANDE PARTE, ANTIGOS E CONSTANTEMENTE NECESSITAM DE

NUTENÇÃO, ISSO COMPROMETE A REGULARIDADE E A EFICÁCIA DOS ATENDIMENTOS.

JUTRO ASPECTO DIFICULTADOR É A ALTA DEMANDA DE BENÉFICIOS EVENTUAIS, O QUE DEMONSTRA QUE TEMOS UMA POPULAÇÃO

(UITO GRANDE EM INSEGURANÇA ALIMENTAR.
(OUTRO FATOR CRÍTICO QUE IMPACTA O CUIDADO COM A POPULAÇÃO É A LIMITAÇÃO DA REDE DE ASSISTÊNCIA SOCIAL,

ESPECIALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO À COBERTURA DO CENTRO DE REFERÊNCIA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL (CRAS). ATUALMENTE, O

TUNICÍPIO CONTA COM APENAS UM CRAS PARA ATENDER TODA À POPULAÇÃO. O QUE SE MOSTRA TOTALMENTE INSUFICIENTE,

“ONSIDERANDO A AMPLA EXTENSÃO TERRITORIAL DE JAGUARUANA E AS NECESSIDADES CRESCENTES DA POPULAÇÃO EM SITUAÇÃO

(DE VULNERABILIDADE. A PRESENÇA LIMITADA DO CRAS COMPROMETE A REALIZAÇÃO DE AÇÕES IMPORTANTES, COMO VISITAS

DOMICILIARES, ACOMPANHAMENTO DE FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE RISCO, ENCAMINHAMENTOS PARA BENEFÍCIOS ASSISTENCIAIS.

(COMOO BPC) E ARTICULAÇÕES COM À REDE DE SAÚDE.

8. PROPOSTAS DE SUPERAÇÃO

STUALIZAÇÃO DA LEI MUNICIPAL DO SUAS;
MPLIAÇÃO DAS EQUIPES;

IPLIAÇÃO DA EROTA DE VEICULOS;
REFORMA DOS EQUIPAMENTOS SOCIOASSISTENCIAIS;

"APACITAÇÃO CONTINUADA;
IMPLANTAÇÃO DE MAIS UM CRAS.

9. OUTRAS CONSIDERAÇÕES
(APESAR DOS INÚMEROS DESAFIOS ENFRENTADOS, ESPECIALMENTE DEVIDO À EXTENSÃO TERRITORIAL DO MUNI
PE RECURSOS GESTÃO MUNICIPAL DE JAGUARUANA TEM DENONSIRADO COMPROMISTIMENTO COM & CONTINUIDADEO
ORTALECIMENTODOS PROGRAMAS E SERVIÇOS SOCIOASSISTENCIAS, MESMO DIANTE DAS DIFICULDADES, NÃO TEM MÉDIDO

ESFORÇOS
PARA EM À POPULAÇÃO, BUSCANDO EVITAR À DJ

1ANTENDOO APOIO ÀS FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE VULNERABILIDADE. RPE DME
BS: COM RELAÇÃO AOS DADOS INFORMADOS NO RELATÓRIO REFERENTES AO SEI “IMEN'

s
ES

AO SERVIÇO DE CONVIVÊNCIA E F

Eos (ERIMESTRE DE 2024, JÁ NO CAMPO DAS FAIXAS ETÁRIAS, FOI INFORMADA A PRESENÇA DE USUÁRIOS NOCONVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE VÍNCULOS, DE ACORDO COM O RMA DE DEZEMBRO DE 2024.

de de0,

NOME E ASSINATURA DO(A) GESTORA) NOMEE ASSINATURA DO(A) PRESIDENTE DO CMAS,

INSERIR ABAIXO O NÚMERO DA RESOLUÇÃO DO CMAS DE APROVAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO
(Enviar Resolução Anexa)



CEARA camiãoda EGOVERNO DO ESTADO

RELATÓRIO DE GESTÃO DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL — ANO 2024

1. MUNICÍPIO am a

Nome do Município (sem abreviaturas): JAGUARUANA.

Poa do Murici (marque com my
Pequeno [X[ emu ]] Méscome |] campo | moniço

2. NOME DO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL |
4)

Orgão Gestor da Política de Assistência Social: SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Eta RUA CORONEL RAIMUNDO FRANCISCO, 1360 BARRO CENTRO,

cer: cesesano [reis 5So8srarão
Nome Completo do(a) Gestorta): FERNANDA ELLEN ARAÚJO GUIMARÃES

O Órgão Gestor executa outra Política Pública? —

[Sim = Qua» EC
OEspaço ico dorso cesar | [Pipa RES  [Augaõo

O Espaço Físico do Órgão Gestoré compartilhado?[E PEfnio

rs ASPECTOS ADMINISTRATIVOS E TECNICOS GERENCIAIS - Ações que viram o Aplmoramento da

34. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL (indique as áreas consttuiiascomo subdivisões administrativas na estruturado Órgão Gesto)
Sim Sim

Neto Ro E Na estrutura Formal do Órgão Gestor | De Maneira Informal
* Gestão do SUAS. X

* Vigilância Socioassistencial x
* Gestão do Trabalho 52

* Regulação do SUAS.

* Gestão Financeira e Orçamentária
* Proteção Social Básica
* Proteção Social Especial
* Gestão de Programas de Transferência de Renda/ Cadúnico
* Gestão dos Benefícios Socioassistenciais

2. ESTRUTURA FÍSICA
|

e)
de)
e)e)5d]

Jescrição
RECEPÇÃO

Tt =SALA DE EQUIPE TÉCNICA. y

BANHEIRO pa

ALMOXARIFADO i

SALA DOS CONSELHOS Tt

SALA DA SECRETÁRIA MUNCIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL E

SALA DOS PROGRAMAS FLUXO SOLIDARIO E VALE GAS. U

COZINHA ]

ESPENSA
7

SALA DO SETOR DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS i
DEPOSITO DO ALMOXARIFADO 5



3.5. RECURSOS HUMANOS

3.51. ESCOLARIDADEE LOTAÇÃO

I Unidades

Escolaridade, brgão Contros de Unidadedeoras CREAs, Postodo | Centro | Centro Dia
Gestor Convivência fesgialoaa da Acolhimento

Único - -o] a =
Profissionais cm Ensino Fundamental Incompleto | 2 e sr

CR a T a a
Profissionais com Ensino Fundamental

ENA EE CE = a a 7
ofisionais ino Médio

cem = mo o o 2 C o o CO

Profissionais de Nivel SuperiorfPsicologo(a)

Pfissionais de Nivel SuperorAssistente [5 a 7 q C E]

cat
Profissionais de Nivel  SuperanPedagogo RR [7 % T E) a
Profissionais “do Nível SuperiolAdminiirador | DO | 05 = a o o
Profissionais do Nivel SuperonAdvogado [5 . q 7 w

Profissionais de Nivel SuperorFisoterapeuta | O! | d E] a a E] [7

Profissionais de Nivel SuperorfEducador O E) 7 a E] a E
Fisica

ofssionais “de Nivei SuperionDireto CR RE [7 T a E a qE [78 a E] TT a = a
[5.52.miPo DE vincuLOE LOTAÇÃO

[ Unidade
Tipo do Vínculo SE E EGasior Convivência: |EA estes SentroDia acolhimento

nico
Comissionado = o) 7 E 0) a
SenvidonEstatutario, E E E) T [7 a E

Servidor Temporário 7 0) E = - = =
Empregado Público (CLT) E a E] E) w T E]

Terceirizado O = - = s = =
Trabalhador Contratado por OSC” » E T TT o 7 % E
Voluntário = E % = E E E

Cargo Poltica a Tm a - = a b)
85.21. QUALA DATA DO ÚLTIMO CONCURSO PÚBLICO MUNICIPAL PARA ÀASSISTÊNCIA SOCIAL: 2024

CEARÁ
GOVERNO DO ESTADOposom

Coordenadocia de Gestão do Sistema Onico de Assistência Soial- hm

4. SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS, e Es

FEDERAL NO EXERCÍCIO ANTERIOR
ENEFÍCIOSE AÇÕES INTERSETORIAIS EXECUTADOSNO ÂMBITO MUNICIPAL, ESTADUAL E

SERVIÇOS DE PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA.

Gapacidado Anuaido
Serviço de Proteção e Atendimento Integral à Família - PAIF? Famílias. EinEE E
Serviço de Convivência e Fortalecimento de Vinculos «Scr apavora Sapacidado Atendica.E E

* —Crançadeat6 anos E
* Crianças e Adolescenteda 6a 15 anos TT

+ Adolescentee Jovens 15 17 anos. E
* Adultosde 18259 anos.



CEARÁ
GOVERNO DO EsTADO

Coordenadoria de Gestão do Sistema Único de Assistência Socal- (hm

E =

EEN
E Ê

TO PELES E ES [Nome do Programa:

Pebico do Programa:

ETate
Pofiatiahe ESE e =
Cr: Qui: E

4a sexericos EaeBeefco de Prestação Continuada tosa
j EGafi d Prstação Contruodo - Psoa com DE E EBenefdo Eventual Natalidade
z E

Beneficio Eventul  Mortidade

Fere Erra Veado Tempo
g

Benefício Eventual- Desastre e Calamidade Pública.

Capacidade |“ capacidade Atendida4,5. PROJETOS (Especificar) Prevista

4.6. AÇÕES INTERSETORIAIS (Marque X) Sim Não

Saúde E

Educação q

Habitação
És

Segurança Alimentar 5

O Órgão Gestor possui ações em Segurança Pública ES

Poder Judiciário E

fortalecer as ações junto aos Poder Legislativo

usuários? Ministério Público a

Defensoria Pública ja

Conselho Tutelar E

Outro(s) Qual(ais;? OCS ii

47.0RGÃOS DE CONTROLE SOCIAL E CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO

4.71. CONTROLE SOCIAL DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

Na Lol da Groçãodo Corso: 28] Aro a Biação 1006
O Conselho possui Regimento Interno? * |sm Não
O Conselhoé Paritário? * |Sim Não

de Membros do Conga: 24 CE SESGSRIG CEE
EMA, oram desinados, polo manos Gs GD:POFSIGO-SUASpara o Corea? sm Tue
ASSISTÊNCIA SOCIAL,
47.2 CONSELHOS DE DIREITOS EM FUNCIONAMENTO VINCULADOS AO ÓRGÃO GESTOR DA POLÍTICA DE



CEARÁ
GOVERNO DO ESTADO Coordenadoria de Gestão do Sistema Único de Assistência Soc! - cos

5. RECURSOS FINANCEIROS - RELATÓRIO SÍNTESE DAS AÇÕES DE ASSISTÊNCIA SOCIAL DESENVOLVIDAS NO EXERCÍCIO ANTERIOR

84. RECURSOS BLOQUEADOS, SUSPENSOS E/OU REDUZIDOS (MarqueX)

ESPECIFICAR RECURSO Bloqueio Euspensão, Redução

[7 TEZDEATHANENTO DE RECURSOS ORDINÁRIOS FINANGEIROS REPROGRANADOS, REFASSADOS EEXEGUTADOS

Recursos Financeiros (R$)

União Estado” Municipio, Outros Tot
Especificar
Recursos.

Í Í | Í Í
2 | | Í

Do po po ho pm fm po fm Dooaspoo oo fo Oo fosso Piarissos Poa Pomaria

io pm fas por fo fofos —fm— o — fp fm COR ES PEGA

SST Pasoado frasmos— Pssaneas fomos NOS o paramos fo oo 515677 PORSIOZA 66708 |Srad6s7

RESIAA POSIOaI FORROS BRSSDIO POA PISDAOO PREZE so oo potoscço no erasaço fo — BRO fio oO Poa saia passo Joana

PE SC ER ECT OR CSTR O Ss pro Pa 577 BONO fesisdo — povoar Perante

e DO — Prosa [EE Es asanisa

E A 2 E O 5 1 O CR 2 2 E 2 5 fm

A RO RR 2 E 75 Im

E A fosso2o oo bro ar EIS NEI os fossas



CEARA ceia de oa dra ht Sa“GOVERNO DO EstaDO

ASPECTOS FACILITADORES
FORTALECIMENTO DA ARTICULAÇÃO DA REDE SOCIOASSISTENCIAL:

REALIZAÇÃO DE PLANEJAMENTO MENSAL DAS ATIVIDADES;
£OFISSIONAIS COMPROMETIDOS COM A EXECUÇÃO DOS SERVIÇOS;

BOA EXECUÇÃO DOS RECURSOS FINANCEIROS;
REALIZAÇÃO DE CONCURSO PÚBLICO.

TLASPECTOS DIFICULTADORES
E UMIDOS PRINCIPAIS OBSTÁCULOS ENFRENTADOS PELAS EQUIPES, É A PRECARIEDADE DA FROTA UTILIZADA PARA DESLOCAMENTOS:

38 VEÍCULOS DISPONÍVEIS PARA VISITAS DOMICILIARES SÃO, EM GRANDE PARTE, ANTIGOS E CONSTANTEMENTE NECESSITAM DE

(UTENÇÃO, ISSO COMPROMETE A REGULARIDADE E À EFICÁCIA DOS ATENDIMENTOS

DUTRO ASPECTO DIFICULTADOR É À ALTA DEMANDA DE BENEFICIOS EVENTUAIS, O QUE DEMONSTRA QUE TEMOS UMA POPULAÇÃO.

(UITO GRANDE EM INSEGURANÇA ALIMENTAR.
JUTRO FATOR CRÍTICO QUE IMPACTA O CUIDADO COM A POPULAÇÃO É A LIMITAÇÃO DA REDE DE ASSISTÊNCIA SOCIAL,

ESPECIALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO À COBERTURA DO CENTRO DE REFERÊNCIA DE ASSISTÊNCIA SOCIAL (CRAS), ATUALMENTE, O

MUNICÍPIO CONTA COM APENAS UM CRAS PARA ATENDER TODA À POPULAÇÃO, O QUE SE MOSTRA TOTALMENTE INSUFICIENTE.

“ONSIDERANDO À AMPLA EXTENSÃO TERRITORIAL DE JAGUARUANA E AS NECESSIDADES CRESCENTES DA POPULAÇÃO EM SITUAÇÃO |
DE VULNERABILIDADE. À PRESENÇA LIMITADA DO CRAS COMPROMETE A REALIZAÇÃO DE AÇÕES IMPORTANTES, COMO VISITAS

DOMICILIARES, ACOMPANHAMENTO DE FAMÍLIAS EM SITUAÇÃO DE RISCO, ENCAMINHAMENTOS PARA BENEFÍCIOS ASSISTENCIAIS

[COMO O BPC) E ARTICULAÇÕES COM A REDE;

- PROPOSTASDE SUPERAÇÃO

TUALIZAÇÃO DA LEI MUNICIPAL DO SUAS;
MPLIAÇÃO DAS EQUIPES;
MPLIAÇÃO DA FROTA DE VEICULOS;

REFORMA DOS EQUIPAMENTOS SOCIOASSISTENCIAIS;
“APACITAÇÃO CONTINUADA;

IMPLANTAÇÃO DE MAIS UMCRAS.

8. OUTRAS CONSIDERAÇÕES
PESAR DOS INÚMEROS DESAFIOS ENFRENTADOS, ESPECIALMENTE DEVIDO À EXTENSÃO TERRITORIAL DO MUNICIPIO E ATI
E RECURSOS, A GESTÃO MUNICIPAL DE JAGUARUANA TEM DENONSTRADO COMPROMETIMENTO COM A CONTINUIDADE E

o.

FORTALECIMENTO DOS PROGRAMAS E SERVIÇOS SOCIO ASSISTENCIAIS MESMO DIANTE DAS DIFICULDADES. NÃO TEM MÉDIDO
'FORÇOS PARA GARANTIR QUE AS AÇÕES CHEGUEM À POPULAÇÃO, BUSCANDO EVITAR A DESCONTINI END

ROANTENDO O APOIO ÀS FAMÍLIAS
EM SITUAÇÃO DE VULNERANL IDADE RD SANTO

BS: COM RELAÇÃO AOS DADOS INFORMADOS NO RELATÓRIO REFERENTES
: s Ma

AOSERVIÇO DE CONVIVÊNCIA E
E

ARE VARRRSTOVoss NÓ
T DE 2024, JÁ NO CAMPO DAS FAIXAS ETÁRIAS, FOI INFORMADA À PRESENÇA DE USUÁRIOS NO

E INVIVÊNCIA E FORTALECIMENTO DE VÍNCULOS, DE ACORDO COM O RMA DE DEZEMBRO DE 2024

s de de zo,

NOME E ASSINATURA DO(A) GESTOR(A) NOMEEASSINATURA DO(A) PRESIDENTEDO CMAS

INSERIR ABAIXO O NÚMERO DA RESOLUÇÃO DO CMAS DE APROVAÇÃO DO RELATÓRIO DE GESTÃO
(Enviar Resolução Anexa)



“So venno DO Estado DO crash
SPS| É FSB

RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS - BE
ANO: 2024 PERÍODO: 2º SEMESTRE

JAGUARUANA

PEQUENO PORTE II

ASSISTÊNCIA SOCIAL

ILMA KEILA DE CARVALHO,

OBSERVAÇÃO: tamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

1, EXECUÇÃO FÍSICA BENEFÍCIOS EVENTUAIS

NOVEMBRO

DEZEMBRO



spsiB
| com fechamento em aba contormada com viés amarelo ou verde, alga de
|'mão em fitas de polipr 10 de 30mm. Personalização frontal com
logo do município na aba, impressão de tema local para aplicação de
“cartão de identificação em plástico cristal medindo 9emx5em

| MOSQUETEIRO PARA REDE — Mosqueteiro para rede, composição:
100% poliamida. dimensões: 1,60m x 3,20m. Cores: Branco

SAIDA DE MATERNIDADE - saídade maternidade em malha com,
bordados, 100% algodao, de boa qualidade, composto por manta com

bordado medindo 0,72x0,73em, macacão com borado coordenado com a
manta e par de luvas. Cores verde, amarela ou branco.

SABONETE INFANTIL EM BARRA— Dermatologicamente testado,

É

o

neutro, contendo 80 gramas, prazo de validade mínima de 6 meses, com
Registro no Ministério Competente.

SECRETARIA DA
PROTEÇÃO SOCIALSovERNODO ESTADO DO CARA

RENDA, TAMPO EM MDF, O4(QUATRO) CHAVETAS DE METAL,
PINTURA EM ALTO BRILHO ACOMPANHADO DE 02 (DUAS)
VELAS, 1 (UMA) MORTALHA, 1 (UM) VEU GOTA,
ORNAMENTAÇÃO COMPLETA EM FLORES NATURAL,
PARAMENTAÇÃO COMPLETA (CÂMARA ARDENTE). NA
ASSISTÊNCIA; (01) KIT CAFÉ (CAFÉ, CHA, ACUCAR, BOLACHA,
COPOS DESCARTÁVEIS), 2 (DUAS) GARAFFAS PRA CAFÉ E CHA
ASSISTENTE DE VELORIO TÉCNICA DE ENFERMAGEM

,

(PERMANENCIA POR TODO O VELORIO), GELÁGUA (COM MESA
ELIXEIRA), | TAMBOR DE ÁGUA DE 20 LITROS, TENDA COM |

ILUMINAÇÃO, 10 (DEZ) CADEIRAS, LIVRO DE PRESENÇA,So DE EXEQUIAS, 50 (CINQUENTA)
7 DIAS, NOTA DE FALEIPR NcAS

“CIMENTO VIRTUAL E

CONTRATAÇÃO DEPRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE TRANSLADO
EM CARRO FUNERÁRIO ADAPTADO E HOMOLOGADO. (COTAR
PREÇO POR KM RODADO - COMBUSTÍVEL E MOTORISTA POR

| CONTA DA CONTRATADA)

SHAMPOO INFANTIL - Formula suave, PH neutro, para todos os tipos 01

de cabelos, dermatologicamente, testado, hipoalérgico,
oftalmologicamente testado que não irrite os olhos. Acondicionado em

frascos plásticos com Bico Dosador, com no mínimo 200mi, com |

registro do Ministério competente.

ÁGUA DE COLONIA PARA BEBES - sem álcool, dermatologicamente 01

testado, fragrância suave, acondicionado em embalagem adequada de no
| mínimo 200 ml.



SPS|É FistEdsa
composição/quantidade.

3. LOCAL DE OFERTA DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS:

(X )NOCRAS (X JNOCRAS
( X JNOCREAS ( X )NOCREAS
(0 )NASEDE — SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL | )NASEDE SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL
( JOUTRO(S): ( OUTRO (S):

Obs; Múltipla escolha.

4 ANALISE QUALITATIVAMENTE O DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS.
DESTACANDO:

NO SEU MUNICÍPIO,

Observações/Sugestões:



| SPS|É Redsea
RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DOSBENEFÍCIOS EVENTUAIS-BE

ANO: 2024 PERÍODO:2º SEMESTRE

JAGUARUANA

PEQUENO PORTE 1
ASSISTÊNCIA SOCIAL]

ILMA KEILA DE CARVALHO

OBSERVAÇÃO: Orientamosque a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS nó úto da aprovação do Relatório de Desempenho.

1, EXECUÇÃO FÍSICA BENEFÍCIOS EVENTUAIS



A sESPS PROTEÇÃO SOCIAL
“Sovenho Do EstadoDo cxaná

com fechamento em aba contormadacom viés amarelo ou verde, alga de RENDA, TAMPO EM MDF, 4(QUATRO) CHAVETAS DE
mão em fitas de polipropileno de 30mm. Personalização frontal com PINTURA EM ALTO BRILHO ACOMPANHADO

DE 03 DUAS)
logo do município na aba, impressão de tema local para aplicação de VELAS, 1 (UMA) MORTALHA, | (UM) VEU GOTA.
cartão de identificação em plástico cristal medindo Semxsem ORNAMENTAÇÃO COMPLETA EM FLORES NATURAL,

PARAMENTACÃO COMPLETA (CÂMARA ARDENTE). NA
ASSISTÊNCIA; (01) KIT CAFÉ (CAFÉ, CHA, eeBOLACHA,
COPOS DESCARTÁVEIS), 2 (DUAS) GARAFFAS PRA CAFÉ E CHA,
ASSISTENTE DE VELORIO TÉCNICA DE ENFERMAGEM

Á

(PERMANENCIA POR TODO O VELORIO), GELÁGUA (COM MESA
ELIXEIRA), 1 TAMBOR DE ÁGUA DE 20 LITROS, TENDA COM

[ILUMINAÇÃO, 10 (DEZ) CADEIRAS, LIVRO DE PRESENÇA,
(RECOMENDAÇÃO DE EXEQUIAS, 50 (CINQUENTA)

LEMBRANÇAS DE 7 DIAS, NOTA DE FALECIMENTO VIRTUAL E

E ! AUXÍLIO COVA.
|

MOSQUETEIRO PARA REDE — Mosqueteiropara rede, composição: [CONTRATAÇÃO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE TR |

100% poliamida. dimensões: 1,60m x 3,20m. Cores: Branco :M CARRO FUNERÁRIO ADAPTADO E TOMOLDARS EO
PREÇO POR KM RODADO - COMBUSTÍVEL E MOTORISTA POR
CONTA DA CONTRATADA)

SAIDA DE MATERNIDADE - saída de matemidade em malha com |O!

bordados, 100% algodão, de boa qualidade, composto por manta com
bordado medindo 0,72x0,73cm, macação com borado coordenado com a

manta e par de luvas. Cores verde, amarela ou branco

SABONETE INFANTIL EM BARRA — Dermatologicamente testado, |02 = +
neutro, contendo 80 gramas, prazo de validade mínima de 6 meses, com |

Registro no Ministério Competente

SHAMPOO INFANTIL- Formula suave, PH neutro, para todos os tipos | 01
|

|

de cabelos, dermatologicamente, testado, hipoalérgico,
oftalmologicamente testado que não irrite os olhos. Acondicionado em |

frascos plásticos com Bico Dosador, com no mínimo 200m1, com
registro do competente

[ÁGUA DE COLONIA PARA BEBES - sem álcool, dermatologicamente |01

testado, fragrância suave, acondicionado em embalagem adequada de no
mínimo 200 ml.

nisté



SPS| É EESESSSSta“SovEnnoDo Estado Do ceasá.

composição quantidade.

3. LOCAL DE OFERTA DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS:

CX )NOCRAS
( X JNOCREAS

(X )NOCRAS
( X )NOCREAS

( )NASEDE SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL ( )NASEDE SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL
(| JOUTRO(S): ( JOUTRO(S)

Obs.: Múltipla escolha.—
= |

4. ANALISE QUALITATIVAMENTE O DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS NO SEU MUNICÍPIO,
DESTACANDO:

Observações Sugestões:



sPs|O SEA“Sovrnopo Estado Do crazá.

RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DOSBENEFÍCIOS EVENTUAIS- BE
ANO: 2024 PERÍODO:2º SEMESTRE

JAGUARUANA

PEQUENO PORTE 1
ASSISTÊNCIA SOCIAL,

ILMA KEILA DE CARVALHO]

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

R$243701

R$ 9.787,01

1. EXECUÇÃO FÍSICA BENEFÍCIOS EVENTUAIS

JULHO 0 100 a o o

acosto E o a ni
SETEMBRO o RE: o

OUTUBRO | o 00 ú

NOVEMBRO o oo o

DEZEMBRO: 0 30 q



SPS
| com fechamentoem aba contormadacom viés amarelo ou verde, alga de
|'mão em fitas de polipropileno de 30mm. Personalização frontal com.

logo do município na aba, impressão de tema local para aplicação de
(cartão de identificação em plástico cristal medindo 9cmxSem

MOSQUETEIRO PARA REDE - Mosqueteiro para rede, composição:
100% poliamida. dimensões: 1,60m x 3,20m. Cores: Branco

SAIDA DE MATERNIDADE - saída de maternidade em malha com
bordados, 100% algodão, de boa qualidade, composto por manta com

bordado medindo 0,72x0,73cm, macacão com borado coordenado com a
manta e par de luvas. Cores verde, amarela ou branco,

.BONETE INFANTIL EM BARRA — Dermatologicamente testado,
“neutro, contendo 80 gramas, prazo de validade mínima de 6 meses, com.

| Registro no Ministério Competente.

| SHAMPOO INFANTIL- Formula suave, PH neutro, para todos os tipos
de cabelos, dermatologicamente, testado, hipoalérgico,

oftalmologicamente testado que não irrite os olhos. Acondicionado em
frascos plásticos com Bico Dosador, com no mínimo 200m1, com

registro do Ministério competente.

ÁGUA DE COLONIA PARA BEBES - sem álcool, dermatologicamente
testado, fragrância suave, acondicionado em embalagem adequada de no

mínimo 200 ml.

o

SECRETARIA DA
ROTEÇÃO SOCIAL

“So vERNO DO EsTADO bo CEARÁ.

RENDA, TAMPO EM MDF, 04QUATRO) CHAVETAS DE METAL,
PINTURA EM ALTO BRILHO ACOMPANHADO DE 02 (DUAS).
VELAS, | (UMA) MORTALHA, 1 (UM) VEU GOTA,
ORNAMENTAÇÃO COMPLETA EM FLORES NATURAL,
PARAMENTACÃO COMPLETA (CÂMARA ARDENTE). NA.

ASSISTÊNCIA; (01) KIT CAFÉ (CAFÉ, CHA, ACUCAR, BOLACHA,
COPOS DESCARTÁVEIS), 2 (DUAS) GARAFFAS PRA CAFÉ E CHA,
ASSISTENTE DE VELORIO TÉCNICA DE ENFERMAGEM.
(PERMANENCIA POR TODO O VELORIO), GELÁGUA (COM MESA
ELIXEIRA), | TAMBOR DE ÁGUA DE 20 LITROS, TENDA COM
ILUMINAÇÃO, 10 (DEZ) CADEIRAS, LIVRO DE PRESENÇA,

RECOMENDAÇÃO DE EXEQUIAS, 50 (CINQUENTA)
LEMBRANÇAS DE 7 DIAS, NOTA DE FALECIMENTO VIRTUAL E

AUXÍLIO COVA.

CONTRATAÇÃO DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE TRANSLADO
EM CARRO FUNERÁRIO ADAPTADO E HOMOLOGADO. (COTAR
PREÇO POR KM RODADO - COMBUSTÍVEL E MOTORISTA POR
CONTA DA CONTRATADA)



SPS|É ErstEdssSêm“SoveRNoDo Estado Do cxasá

composição/quantidade,

3. LOCAL DE OFERTA DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS:

((X )NOCRAS ( X JNOCRAS
( X JNOCREAS ( X )NOCREAS
( )NASEDE SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL ( )NASEDE - SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL
( JOUTRO(S): ( JOUTRO(S):

Obs.: Múltipla escolha.

4. ANALISE QUALITATIVAMENTE O DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS NO SEU MUNICÍPIO,
DESTACANDO:

Observações/Sugestões:



PROTECÃOsPs| GSE
TÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS-BEEl ANO: 2024 PERÍODO: 2ºSEMESTRE

JAGUARUANA
—

“EAR
PEQUENO PORTE

ASSISTÊNCIA SOCIAL

ILMA KEILADE CARVALHO.

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá str apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

R$2437,01

1. EXECUÇÃO FÍSICA BENEFÍCIOS EVENTUAIS



SPS
com fechamento em aba contornada com viés amarelo ou verde, alga de
mão em fitas de polipropileno de 30mm. Personalização frontal com
logo do município na aba, impressão de tema local para aplicaçãode
cartão de identificação em plástico cristal medindo 9emx sem

ECRETARIA DA
) PROTEÇÃO SOCIAL“SovERNODO Estado bo Crank

| MOSQUETEIRO PARA REDE— Mosqueteiro para rede, composição:
100% poliamida. dimensões: 1,60m x 3,20m: Cores: Branco

o“SAIDA DE MATERNIDADE - saída dematernidade em malha com
bordados, 100% algodao, de boa qualidade, composto por manta com

bordado medindo 0,72x0,73em, macação com borado coordenado com a
| manta e par de luvas. Cores verde, amarela ou branco,

SABONETE INFANTIL EM BARRA — Dermatologicamente testado,
neutro, contendo 80 gramas, prazo de validade mínima de 6 meses, com

Registro no Ministério Competente.

SHAMPOO INFANTIL - Formula suave, PH neutro, para todos os tipos |O1

de cabelos, dermatologicamente, testado, hipoalérgico,
ofialmologicamente testado que não irrite os olhos. Acondicionado em

frascos plásticos com Bico Dosador, com no mínimo 200m!, com |

registro do Ministério competente

2

[AGUA DE COLONIA PARA BEBES - sem álcool, dermatologicamente /O1

testado, fragrância suave, acondicionado em embalagem adequada de no
mínimo 200 ml. |

'RENDA, TAMPO EM MDF, O4QUATRO) CHAVETAS DE METAI
'PINTURA EM ALTO BRILHO ACOMPANHADO DE 02 (DUAS)

a
(VELAS, 1 (UMA) MORTALHA, 1 (UM) VEU GOTA,
(ORNAMENTAÇÃO COMPLETA EM FLORES NATURAL,

PARAMENTACÃO COMPLETA (CÂMARA ARDENTE). NA
ASSISTÊNCIA; (01) KIT CAFÉ (CAFÉ, CHA, ACUCAR, BOLACHA,
COPOS DESCARTÁVEIS), 2 (DUAS) GARAFFAS PRA CAFÉ E CHA,
ASSISTENTE DE VELORIO TÉCNICA DE ENFERMAGEM

K

(PERMANENCIA POR TODO O VELORIO), GELÁGUA (COM MESA
ELIXEIRA), | TAMBOR DE ÁGUA DE 20 LITROS, TENDA COM
ILUMINAÇÃO, 10 (DEZ) CADEIRAS, LIVRO DE PRESENÇA,

RECOMENDAÇÃO DE EXEQUIAS, 50 (CINQUENTA)
LEMBRANÇAS DE 7 DIAS, NOTA DE FALECIMEI
AUXÍLIO COVA. pane
CONTRATAÇÃODE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE TRANSLADO

DE] LADO
EM CARRO FUNERÁRIO ADAPTADO E HOMOLOGADO. (COTAR
PREÇO POR KM RODADO - COMBUSTÍVEL E MOTORISTA POR
CONTA DA CONTRATADA)



SECRISPS|É BrStERSSS
composição/quantidade.

3. LOCAL DE OFERTA DOS BENEFÍCIOS EVENTUAIS:

( X )JNOCRAS ( X JNOCRAS

( X )NOCREAS ( X )NOCREAS
( )NASEDE SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL ( )NASEDE- SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL

( jomogi ( jourro(s):

4. ANALISE QUALITATIVAMENTE O DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DJa E BENEFÍCIOS EVENTUAIS NO SEU MUNICÍPIO,

Observações Sugestões:



SECRSPS| É EstEtSsoãA
DO ESTADODO CEanÁ

RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DO SERVIÇO DE PROTEÇÃO.
E ATENDIMENTO INTEGRAL Á FAMÍLIA — PAIF ANO: 2024 PERÍODO: 2º SEMESTRE

JAGUARUANA

PEQUENO PORTE Il

ot
ASSISTÊNCIA SOCIAL

ILMA KEILA DE CARVALHO

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

R$22.340,15]

NEDEFAM.
ATENDIDAS PELO PAIF 224 154 191 150 183 “3
NO(o) CRAS*

Nº DE NOVAS FAM.
INSERIDAS NO ACOM. o o o o o oDO PAIF DURANTE O
MÊS DE REFERÊNCIA.

NDEFAM,
PARTICIPANDO.
REGULARMENTE DE. E E a 55 o
GRUPOS NO ÂMBITO
DO PAL

50 número de famílias atendidas não poderá ser acumulativo ao número de famílias acompanhadas pelo PAIF no CRAS;
**- O múmero de famílias participando regularmente de grupos no âmbito do PAIF poderá ser cumulativo ao mimero de familias atendidas e/ou ao número de famílias acompanhadas

)



PROTEÇÃO SOCIAL“SovERMoDO ESTADO DO CrarÁSPs |[) SECRETARIA DA

RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ES' TADUAL DO SERVIÇO DE PROTEÇÃO
E ATENDIMENTO INTEGRAL Á FAMÍLIA — PAIF ANO: 2024 PERÍODO: 2º SEMESTRE

JAGUARUANA.

PEQUENO PORTE 1
ou

ASSISTÊNCIA SOCIAL

JLMA KEILA DE CARVALHO

OBSERVAÇÃO: Orientamos que à cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho,

NºDEFAM.
ATENDIDAS PELO PAIF
NO(ICRAS*

224 154 191

R$22.340,15,

150 183 13
NE DE NOVAS FAM.
INSERIDAS NOACOM.
DO PAIF DURANTE O
MÊS DE REFERÊNCIA.

NDE AM,
PARTICIPANDO.
REGULARMENTE DE.

GRUPOS NO ÂMBITO
DO PAIFS

» 3 » 15

*= O número defamílias atendidas não poderá ser acumulativo ao número de famílias acompanhadaspelo PAIF no CRAS;
**- O múmero de famílias participando regularmente de grupos no âmbito do PAIF poderá ser cumulativo ao mimero defamílias atendidas e/ou ao número de famílias acompanhadas

y
D!
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RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DO SERVIÇO DE PROTEÇÃOE ATENDIMENTO INTEGRAL Á FAMÍLIA - PAIF ANO: 2024 PERÍODO: 2" SEMESTRE.

JAGUARUANA,

PEQUENO PORTE Il

o
ASSISTÊNCIA SOCIAL

ILMA KEILA DE CARVALHO

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

ATENDIDAS PELO PAIF 24 154 191 150 183 n3NO(S) CRAS+

Nº DESNOVAS FAM.
INSERIDAS NO ACOM. ' o o o oDO PAIF DURANTE O
MÊS ME REFERÊNCIAae
GRUI2OS NO ÂMBITOse*-0 número defamilias atendidas não poderá ser acumulativo ao número de famílias acompanhadas pelo PATF no CRAS;

*- O miimero defamílias participando regularmente de grupos no âmbito da PAIFpoderáer cumulativo ao mimero de familias atendidas e/ou ao número de famílias acompanhadas

) )



SsSPS | É FRstESscêovenmoDo Estado Do craná

RELATÓRIO DE DESEMPENHO DO COFINANCIAMENTO ESTADUAL DO SERVIÇO DE PROTEÇÃO
EATENDIMENTO INTEGRAL Á FAMÍLIA— PAIF ANO: 2024 PERÍODO: 2º SEMESTRE.

JAGUARUANA.

PEQUENO PORTE II

o
ASSISTÊNCIA SOCIAL

ILMA KEILA DE CARVALHO

OBSERVAÇÃO: Orientamos que a cópia do extrato do saldo de 31/12/2024, deverá ser apresentado ao CMAS no ato da aprovação do Relatório de Desempenho.

R$290,15

R$ 22.050,00

R$22.340,15]

NºDEFAM.
ATENDIDAS PELO PAIF 22 154 191 150 183 113
NO(o CRAS*

Nº DE NOVAS FAM.
INSERIDAS NO ACOM.
DO PAIF DURANTE O
MÊS DE REFERÊNCIA.

NEDEFAM.
PARTICIPANDO.

REGULARMENTE DE. 3 3 E)
GRUPOS NO ÂMBITO.
DO PAIS0 número de famílias atendidas não poderá ser acumulativo ao número de famílias acompanhadaspelo PALF no CRAS;

=”. O número defamílias participando regularmente de grupos no âmbito do PAIF poderá ser cumulativo ao número de famílias atendidas e/ou ao número de famílias acompanhadas

15 so o

) )


