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APRESENTACAO

O objetivo desta série de relatérios executivos € apresentar de forma
sistematizada os resultados da ‘Pesquisa Nacional de Consorcios Publicos de
Saude’, que tem como proposito mapear as principais caracteristicas dos
consércios publicos intermunicipais de saude, suas potencialidades e limitacGes

para a organizacéo regional do Sistema Unico de Satde (SUS).

Este estudo contou com apoio financeiro do Programa Fiocruz de
Fomento a Inovacgdo — INOVA FIOCRUZ! [Chamada n.° 02/2022 - P6s Doutorado
Junior; Projeto n.° 31081355588818/2022] e da Fundacéo Carlos Chagas Filho de
Amparo a Pesquisa do Estado do Rio de Janeiro — FAPERJ [Programa Cientista do
Nosso Estado — 2020; Processo n. E-26/201.123/2021], tendo sido desenvolvido
no ambito do Programa de Pds-graduacdo em Saude Publica da Escola Nacional
de Saude Publica Sergio Arouca (ENSP)/Fiocruz.

Os relatérios estdo estruturados, inicialmente, com uma parte
introdutéria, onde sdo apresentados os objetivos do estudo, sua justificativa, bem
como 0s aspectos metodoldgicos que orientaram a coleta, sistematizacéo e analise
de dados. Na sequéncia sdo descritos o0s resultados em quatro relatérios

individualizados, sendo:

Relatorio | — Consorcios Publicos Intermunicipais de Saude no Brasil:
localizacdo e caracteristicas gerais

Relatério Il — Consorcios Publicos Intermunicipais de Saude no Brasil:
organizacgao e funcionamento

Relatorio 111 — Consércios Publicos Intermunicipais de Saude no Brasil:
configuracéo apods a Lei dos Consércios

Relatério I'V— Consoércios Publicos Intermunicipais de Saude no Brasil:
estrutura e producéo de servicos

O Relatorio | apresenta a distribuicé@o e as caracteristicas geogréaficas da

localizacdo dos CPIS segundo seu municipio-sede e mostra o perfil desses

1 Este programa tem como objetivo geral incentivar ambientes favoraveis a Pesquisa, Desenvolvimento
Tecnoldgico e Inovacdo em Salde e a referida chamada selecionou propostas para concesséo de bolsas
a Pds-Doutores Juniores. O objetivo da chamada foi ampliar e dar qualidade as atividades de pesquisa
basica, aplicada, assistencial, clinica e/ou de Saude Publica articulada com o ensino, para todas as
unidades e escritérios da Fiocruz, proporcionando suporte técnico-cientifico e académico para aumentar
a capacidade de geracdo de conhecimento e desenvolvimento cientifico e tecnoldgico.



municipios, considerando o Porte Municipal e a Faixa Populacional. Além disso,
trata das caracteristicas dos municipios consorciados e dos consorciamentos: porte
municipal, faixa populacional, grau de urbanizacdo, tipologia e classe de

hierarquia, entre outros.

O Relatdrio 11 tem como foco os participantes do websurvey da pesquisa
e caracteriza esses CPIS, apresentando informacfes organizativas, tais como a
natureza juridica, finalidade, composicdo e pagina oficial. Além disso, mostra
informacdes sobre seu funcionamento interno e sua participacdo nas instancias de
deliberacdo do SUS.

O Relatério Ill, por sua vez, também se refere aos participantes do
websurvey e apresenta as mudancas nos CPIS apos a Lei Federal N.° 11.107/2005
e 0 Decreto Federal N.° 6.017/2007. Além disso, traz informacdes sobre o contrato

de rateio, despesas e provimento de pessoal dos CPIS.

Por fim, o Relatorio 1V demonstra as caracteristicas da estrutura fisica e
da producédo dos servicos dos CPIS, além de informacdes sobre o cadastro no
Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES), programas

e projeto/atividades executados.
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1. Introducao

Os Consorcios Publicos s@o arranjos organizativos de carater voluntario
e de natureza associativa e autarquica entre entes da federacdo, que se constituem
como um instrumento de apoio ao desenvolvimento de politicas e acfes de

interesse comum, por meio de contratos compartilhados.

Os consorcios de saude tiveram inicio em meados dos anos de 1980 e se
expandiram e diversificaram nas décadas seguintes. A Constituicdo Federal de
1988 previu a estruturacdo de consoércios para a execucdo de politicas publicas,
porém, sua regulamentacéo ocorreu apenas em meados dos anos 2000, por meio da
Lei Federal n° 11.107/2005 (Lei dos Consoércios Publicos) (BRASIL, 2005) e do
Decreto Federal n° 6.017/2007 (BRASIL, 2007).

O processo de descentralizacdo no SUS impulsionou a organizacdo dos
consaorcios entre 0s municipios que possuem abrangéncia e areas de atuacao diversa
nos territorios regionais. Na atualidade, parte da contribuicdo das municipalidades
no orgcamento da saude é executada por meio de diversos programas de interesse

comum através da acdo publica consorciada em todo territorio nacional.

Diante do crescimento dos consércios no SUS e sua diversidade de
atuacdo, surgem algumas questbes de investigacdo: como 0s consoOrcios se
distribuem nas diferentes regides e estados do Brasil? Quais as principais
caracteristicas dos municipios consorciados e das localidades onde os consorcios
estdo sediados? Ocorreram mudancas organizacionais e de atuacdo dos consorcios
apo6s a regulamentacéo de 2005? Qual o escopo dos programas de interesse comum

executados por meio dos consorcios publicos de saude no Brasil?

O objetivo geral do estudo ¢é identificar as caracteristicas da distribuicao
territorial, da organizacéo e da atuacao dos consorcios publicos de saude no Brasil.
Os objetivos especificos sdo: a) mapear 0os consoércios publicos intermunicipais
atuantes na saude; b) identificar caracteristicas organizativas e de atuacdo dos
consorcios publicos intermunicipais de saude nas diferentes macrorregides do pais,
e; ¢) Apresentar informacOes para analise comparativa entre consoércios de

diferentes localidades.
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2. Aspectos Metodologicos

Trata-se de estudo exploratério e descritivo apoiado em dados
secundarios e realizacdo de websurvey. Os dados secundarios sobre os consorcios

publicos intermunicipais de saude foram obtidos das seguintes fontes:

1. Base de dados cadastrais de uso restrito confeccionada pelo
Departamento de Gestdo Interfederativa da Secretaria Executiva do
Ministério da Saude (DGIP/SE/MS), contendo 35  variaveis e
contemplando 221 consorcios publicos intermunicipais. Esta confeccao
foi realizada a partir da busca telefonica e preenchimento de uma ficha
cadastral dos consoércios em 2014 e disponibilizada mediante Termo de
Autorizacdo de Uso de Dados (TAUD) pelo DGIP/SE/MS para este

estudo.

2. Base de dados cadastrais de acesso publico estruturada pelo
Observatério Municipalista de Consoércios da Confederacdo Nacional de
Municipios (CNM), contendo 6 variaveis e contemplando 291
consorcios publicos intermunicipais de saude. Esta base de dados foi
estruturada por meio da manifestacéo voluntaria dos consércios em 2019

e disponibilizada pela Presidéncia da CNM para este estudo.

Os dados obtidos nestas duas fontes totalizaram 512 consorcios e foram
unificados utilizando-se o Microsoft Access 2016 (versdo 16.0) para integracdo de
multiplas bases de dados (Microsoft Corporation, 2015). A esta base de dados
unificada foram aplicados o0s seguintes critérios de exclusdo: a) registros
duplicados e consércios publicos com CNPJ e/ou razdo social coincidentes; b)
consércios publicos inativos; ¢) consoércios publicos que ndo dispde de finalidade

de saude.

Para aplicacdo desses critérios foram consultadas fontes de dados
secundarias publicas oficiais da Receita Federal do Brasil, Ministério da Saude,
Secretarias Estaduais de Saude, Associacdes de Consorcios nos estados e as
paginas oficiais dos consércios publicos listados nas bases secundarias, resultando

na identificacdo inicial de 315 consorcios intermunicipais de saude.
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Observa-se que os consorcios intermunicipais apresentados nas bases de
dados secundarios como consoércios publicos e que tinham natureza juridica
privada por associacdo administrativa (que, portanto, que ndo se adequaram a
legislacdo federal) ndo foram excluidos desse estudo, considerando sua

convergéncia aos seus objetivos.

A coleta de dados primarios foi realizada a partir de questionario online
(websurvey), confeccionado por meio do Google Forms (Google LLC, 2023),
aplicado no periodo de novembro/2022 a janeiro/2023 e direcionado aos dirigentes
dos 315 consadrcios identificados nas fontes secundarias.

O questionario foi composto de 82 perguntas, sendo 53 abertas (no
formato textual, numérico ou anexacdo de arquivos) e 29 fechadas (opcdes de
multipla escolha com uma ou mais opg¢fes simultaneamente) e contemplou as

seguintes dimensdes:

e Composicao dos entes consorciados e localizacao territorial.

e Caracteristicas organizacionais e administrativas.

e Informacdes orcamentarias e financeiras.

e Mudancas ap0s a adequacéao a regulamentacéao legislativa.

e Programas e projeto/atividades em execucao.

e Composicéo e caracteristicas da forca de trabalho e do provimento
de pessoal e producédo de servicos.

As questdes para anexacao de arquivos contemplaram: ato de nomeacéao
do respondente (Secretario Executivo); Contrato de Consoércio ou Estatuto (versao
mais atual); Plano de Ac¢do Conjunta de Interesse Comum (PLACIC) (ultimo

aprovado); Plano de Aplicacdo Anual (PAA) (altimo aprovado).

O link de acesso do questionario online foi enviado por meio do endereco
eletrbnico dos consorcios participantes, contendo uma carta de apresentacdo da
pesquisa. A mensagem, foram anexados o projeto completo da pesquisa em
formato documental e o arquivo de apresentacado de seus objetivos em slides. Todos
os participantes foram convidados a assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).
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O impulsionamento das respostas ao questiondrio foi realizado por meio
da confeccdo de cards distribuidos nas redes sociais e nas redes de contatos de
organismos interlocutores da pesquisa nos estados, tais como: Secfes de Apoio
Institucional e Articulacdo Interfederativa das Superintendéncias Estaduais do
Ministério da Saude (SEIMP/SEMS/MS); Coordenadores e facilitadores do projeto
Rede Colaborativa-Proadi/SUS da Rede CONASEMS-COSEMS; Secretarias
Estaduais de Saude (SES), Consorcios e Associacfes de Consorcios vinculados a
Rede Nacional de Consorcios Publicos (RNCP).

Destaca-se que, ao longo da coleta, 26 consorcios foram excluidos ap6s
aplicacdo dos mesmos critérios de exclusdo e oito (8) consorcios que nao
constavam na base de dados do Ministério da Saude e da CNM foram identificados
e inseridos na base unificada. Com isso, a coleta de dados reuniu o universo de
297 consorcios publicos intermunicipais de saude, considerados nesse estudo.

Destes, foram respondidos 167 questionarios (56,2%) ao final da coleta.

Os dados primarios foram acrescidos a base de dados unificada,
contemplando a organizacdo de 49 tabelas com campos (variaveis) vinculados
entre si. Além disso, foram associados outros dados secundarios, oriundos de fontes
oficiais, dentre elas: IBGE, Secretaria do Tesouro Nacional (STN) e sistemas do
Ministério da Saude (Tabnet/SUS, SISAB/SUS, SIA/SUS, SIH/SUS, SAGE/SUS,
SISMAC/SUS, FNS/SUS e SCNES/SUS). Com isso, a base de dados final

contemplou 336 variaveis.

O conjunto de dados primarios e secundarios foi analisado por meio da
plataforma R (R Core Team, 2021), sob direcionamento de uma matriz de analise

contendo 36 indicadores (Apéndice 1).

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
ENSP/Fiocruz e aprovado sob CAAE n° 63106022.9.0000.5240.
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3. Resultados

Este Relatorio | - Consércios Publicos Intermunicipais de Sadde no Brasil:
localizacé@o e caracteristicas gerais dispGe sobre os resultados do estudo em trés secdes. A
primeira trata das distribuicdo geografica dos CPIS por Macrorregido (ou grande regido do
Brasil), estados e Distrito Federal, Regido de Saude, Macrorregido de Saude, Regido Imediata
e Intermediéria de Articulagcdo Urbana, Regido Metropolitana e outras divisdes e classificacdes

territoriais, segundo localizacdo do municipio-sede.

A segunda sec¢do mostra o perfil dos CPIS considerando o porte municipal e faixa
populacional do municipio-sede. E a terceira se¢do, por sua vez, apresenta caracteristicas dos
municipios consorciados e dos consorciamentos, considerando o porte municipal, faixa
populacional, grau de urbanizacéo, tipologia e classe de hierarquia, além de outras qualificacdes

territoriais.

Secdo 1. Distribuicdo geografica dos CPIS segundo localizacdo do

Municipio-sede

A Tabela 1 e o Gréafico 1 mostram a distribuicdo geogréfica dos CPIS e seus
municipios-sede. Os 297 CPIS identificados no pais encontram-se distribuidos em 22 estados
da federacdo, além do Distrito Federal. A maior concentracdo de CPIS encontra-se na
Macrorregido Sudeste (132; 44,4% do total) e Sul (69; 23,3%). Destacam-se 0s estados do Acre
(AC), Amazonas (AM), Roraima (RR) e Amapa (AP) que ndo possuem CPIS.

Os 297 CPIS encontram-se localizados em 258 municipios-sede. Considerando a
relacdo entre o numero de CPIS e de municipios-sede, na Regido Sudeste, 109 municipios-sede
respondem por 82,5% dos CIS existentes. Na Macrorregido Sul, 88,4% dos CPIS estdo
localizados em 61 municipios-sede, no Nordeste 91% dos CPIS situam-se em 61 municipios-
sede e, no Centro-Oeste, 91,6% em 22 municipios-sede. A Regido Norte possui 0 mesmo

namero de CPIS e municipios-sede (5).



Tabela 1. Distribuicdo dos CPIS e Municipios-sede por UF e Macrorregido. Brasil. 2023.

15

) 0
Macrorregido  N.° CPIS Munli\lcll'pios— % UF N.° CPIS Munli\::ll'pios- %
sede sede
AC 0 0 0,0
AM 0 0 0,0
AP 0 0 0,0
Norte 5 5 100,0 PA 1 1 100,0
RO 1 1 100,0
RR 0 0 0,0
TO 3 3 100,0
AL 1 1 100,0
BA 21 20 95,2
CE 21 21 100,0
MA 6 3 50,0
Nordeste 67 61 91,0 PB 4 3 75,0
PE 10 9 90,0
Pl 1 1 100,0
RN 2 2 100,0
SE 1 1 100,0
ES 6 6 100,0
MG 87 67 77,0
Sudeste 132 109 82,5
RJ 9 8 88,9
SP 30 28 93,3
PR 31 23 74,2
Sul 69 61 88,4 RS 22 22 100,0
SC 16 16 100,0
DF 1 1 100,0
GO 3 3 100,0
Centro-Oeste 24 22 91,6
MS 3 2 66,7
MT 17 16 94,1
Total 297 258 86,9 297 258 86,9

Fonte: elaboragdo propria.
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Gréfico 1. Distribuicdo do nimero de CPIS e de Municipios-sede por Macrorregido. Brasil. 2023.
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Fonte: elaborag&o propria.

Quanto ao numero de CPIS por municipio-sede, a Tabela 2 mostra que ha trés
municipios que sediam 4 CPIS/cada, 2 municipios que sediam 3 CPIS por municipio e 26
municipios que sediam 2 CPIS por municipio. Nos demais 227 municipios-sede identificados
no estudo, encontra-se apenas um CPIS, considerando sua natureza e finalidade de salde

publica (Apéndice 1).

Tabela 2. Distribuicdo dos Municipios-sede por CPIS existentes. Brasil. 2023.

N.° CPIS Municipios-sede N.° Municipios %
4 Sédo Luis (MA); Uberlandia (MG); Montes Claros (MG). 3 1,2
3 Guarapuava (PR); Juiz de Fora (MG). 2 0,8

Alagoinhas (BA); Araguai (MG); Assis (SP); Barbacena (MG);
Campo Grande (MS); Campo Grande (MS); Caratinga (MG);
Cascavel (PR); Curitiba (PR); Divinépolis (MG); Governador
Valadares (MG); Ipatinga (MG); Itaperuna (RJ); Janaiba (MG);

2 Januaria (MG); Maringa (PR); Mogi das Cruzes (SP); Muriaé 26 10.1
(MG); Pato Branco (PR); Ponta Grossa (PR); Recife (PE);
Sorriso (MT); Sumé (PB); Tedfilo Otoni (MG); Uberaba (MG);
Umuarama (PR); Varginha (MG).
1 Outros (vide Apéndice 1) 227 88,0
Total 258 100,0

Fonte: elaboragdo propria.

Considerando a politica de regionalizacio da satide, os servicos do Sistema Unico

de Saude (SUS) estdo organizados em Regibes de Saude e Macrorregides de Saude.
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As Regides de Salde sdo uma estratégia de organizacdo e gestdo do SUS,
estabelecidas no Pacto pela Satide em 2006. Segundo o Pacto pela Saude (BRASIL, 2006),
tratam-se de recortes territoriais inseridos em espagos geograficos continuos. A identificacéo e
definicdo de regibes de saude é responsabilidade dos gestores municipais e estaduais, tendo
como base a existéncia de identidades culturais, econdmicas e sociais, assim como de redes nas
areas de comunicacdo, infraestrutura, transportes e salde. Elas podem assumir diferentes
desenhos, desde que adequados as diversidades locais, mesmo que ndo acompanhando as
divisbes administrativas regionais ja utilizadas por alguns estados. As Regides de Saude
também albergam as Comissdes Intergestores Regionais (antigos Colegiados de Gestdo
Regional) que sdo instancias de gestdo colegiadas do SUS conformados por todos os gestores

municipais da regido e por representacao da Secretaria de Estado de Saude.

Ja as Macrorregides de Saude foram definidas por meio da Resolucdo CIT n® 37 de
22 de margo de 2018 (BRASIL, 2018) como sendo os espagos regionais ampliados que
garantem a resolutividade da Rede de Atencdo a Saude (RAS), no ambito do Planejamento
Regional Integrado (PRI). O delineamento dessas Macrorregides é estabelecido por meio de
pactuacdo entre os estados e municipios e seguem os critérios de conformacéo regional com
escala necessaria para a sustentabilidade dos servicos de alta complexidade, baseada em um
limite geogréfico, independente de divisas estaduais, € um contingente minimo populacional de
700 mil habitantes, exceto para os estados da Regido Norte cuja base minima populacional é de
500 mil habitantes e de contiguidade territorial, mesmo quando ultrapassar as divisas estaduais,
visando dar coesdo regional bem como proporcionar a organizacdo, o planejamento e a

regulacdo de servigos de satde no territorio.

As informacgbes sobre a Regionalizacdo disponibilizadas pelo Departamento de
Gestdo Interfederativa e Participativa do Ministério da Satde apontavam para 450 Regides de
Salde e 117 Macrorregides de Saude no ano de 2021 (https://www.gov.br/saude/pt-
br/composicao/se/dgip/regionalizacao - acessada em jul. 2023).

A Tabela 3 e 0 Grafico 2 mostram que os CPIS estdo distribuidos em 235 Regides
de Saude das existentes (52,2%) em relacdo as suas sedes administrativas e em 88 das
Macrorregides de Salde (75,2%). A maior concentracdo de Macrorregides de Saude e de
Regides de Saude com CPIS encontra-se na Macrorregido Sul do pais. O Mapa 1 mostra a
distribuicdo dos CPIS por Macrorregido de Saude e Regides de Saude, segundo 0 municipio-

sede.



Tabela 3. Distribuicdo dos CPIS por Regido de Salde e Macrorregido de Satde segundo localizagdo do municipio-sede. Brasil. 2023.

N.° Regides de

N.° Macrorregides

UF/Macrorregiao N.° CPIS Satde ¢/ CPIS % % de Sadde ¢/ CPIS % %
AC 0 3 0 0,0 0,0 1 0 0,0 0,0
AM 0 9 0 0,0 0,0 3 0 0,0 0,0
AP 0 3 0 0,0 0,0 1 0 0,0 0,0
PA 1 13 1 7,7 25,0 4 1 25,0 33,3
RO 1 7 1 14,3 25,0 2 1 50,0 33,3
RR 0 2 0 0,0 0,0 1 0 0,0 0,0
TO 3 8 2 25,0 50,0 1 50,0 333
Norte 5 45 4 8,9 1,7 14 3 21,4 3,5
AL 1 10 1 10,0 1,7 2 1 50,0 4,0
BA 21 28 20 71,4 33,9 9 9 100,0 36,0
CE 21 22 21 95,5 35,6 5 5 100,0 20,0
MA 6 19 3 15,8 51 3 1 33,3 4,0
PB 4 16 3 18,8 51 3 2 66,7 8,0
PE 10 12 7 58,3 11,9 4 4 100,0 16,0
Pl 1 11 1 9,1 1,7 4 1 25,0 4,0
RN 2 8 2 25,0 34 2 1 50,0 4,0
SE 1 7 1 14,3 1,7 1 1 100,0 4,0
Nordeste 67 133 59 444 251 33 25 75,8 29,1
ES 6 3 3 100,0 31 3 3 100,0 9,4

(continua)
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MG 87 89 62 69,7 63,9 14 14 100,0 43,8
RJ 9 9 7 77,8 7,2 3 3 100,0 9,4

SP 30 63 25 39,7 25,8 17 12 70,6 37,5
Sudeste 132 164 97 59,1 41,3 35 32 91,4 37,2
PR 31 22 21 95,5 38,9 4 4 100,0 22,2
SC 16 17 14 82,4 25,9 7 7 100,0 38,9
RS 22 30 19 63,3 35,2 8 100,0 42,1
Sul 69 69 54 78,3 23 19 19 100,0 21,6
DF 1 1 1 100,0 5,2 2 1 50,0 11,1
GO 3 18 3 16,7 14,3 5 2 40,0 25,0
MS 3 4 1 25,0 4,8 4 1 25,0 12,5
MT 17 16 16 100,0 76,2 6 5 83,3 62,5
Centro-Oeste 24 39 21 53,8 8,9 17 9 47,1 9,3

Total 297 450 235 52,2 100,0 117 88 75,2 100,0

Fonte: elaboragdo propria.
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Gréafico 2. Proporcao de Regides de Salde e Macrorregifes de Saude com CPIS segundo localizacdo do municipio-sede. Brasil. 2023.
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Mapa 1. Distribui¢do dos CPIS por Macrorregides de Saude e Regides de Saude segundo localizagéo do
municipio-sede. Brasil. 2023.

-70.000 -60.000 -50.000 -40.000

0.000
0000

-10.000

000°0T-

-20.000
000°0¢-

Legenda

' Municipios
s

i___| Regides de Saude

.. Macrorregides de Satde

-30.000
000°0€-

Quantidade de consodrcios por municipio-sede
o 1

2
® 3 0 500 1.000 km

® 4 [ —
-70.000 -60.000 -50.000 -40.000
Fonte: elaboracéo propria.

A Divisdo Regional do Brasil foi redefinida pelo IBGE em 2017, que estabeleceu
novo critérios para definicdo de Regifes Geograficas Imediatas e Regides Geograficas
Intermediarias, em substituicdo as Mesorregides e Microrregides, que vigoravam desde 1989.
Tais critérios se justificam pelas mudancas ocorridas no pais nas Ultimas trés décadas. As
Regides Geograficas Imediatas tém seu principal elemento de referéncia a rede urbana, tendo
0s centros urbanos proximos como elemento para satisfagdo das suas necessidades imediatas
pré-definidas. As regides geograficas intermediarias dispdem de uma escala intermediaria entre

as Unidades da Federacdo e as Regides Geograficas Imediatas. As Regides Geograficas
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Intermediarias incluem as Metrépoles ou Capitais Regionais ou ainda centros urbanos de menor

dimensdo representativos das Regifes Geogréficas Imediatas2.

A Tabela 4 e 0 Mapa 2 mostram que das 510 Regibes Geograficas Imediatas no
pais, 415 (81,3%) dispde de CPIS e das 133 Regides Intermediarias, 128 (96,2%) contam com

consorcios.

Tabela 4. Distribuicdo dos CPIS por Regido Geografica Imediata e Regido Geografica Intermediaria segundo
localizacdo do municipio-sede. Brasil. 2023.

N.° Regido N.° Regido
UF/Macrorregiao N.° CPIS Geografica % Geografica %
Imediata Intermediaria
PA 1 3 23,1 1 1,7
RO 1 6 46,2 2 15,4
TO 3 4 30,8 2 154
Norte 5 13 3,1 5 3,9
AL 1 4 34 2 1,7
BA 21 35 29,4 11 9,2
CE 21 18 151 6 5,0
MA 6 18 151 7 59
PB 4 9 7,6 4 34
PE 10 17 14,3 4 34
Pl 1 1 0,8 1 0,8
RN 2 11 9,2 3 2,5
SE 1 6 5,0 2 1,7
Nordeste 67 119 28,7 40 31,3
ES 6 9 6,1 5 34
MG 87 79 53,4 21 14,2
RJ 9 14 9,5 6 41
SP 30 46 31,1 12 8,1
Sudeste 132 148 35,7 44 34,4
PR 31 36 34,3 10 9,5
RS 22 41 39,0 8 7,6
SC 16 28 26,7 11 10,5
Sul 69 105 25,3 29 22,7
DF 1 - - - -
(continua)

2 Maiores informacgBes sobre essa conformagdo encontram-se disponiveis no sitio eletrébnico do IBGE:
https://www.ibge.gov.br/apps/regioes_geograficas/#/home.


https://www.ibge.gov.br/apps/regioes_geograficas/#/home
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GO 3 6 20,0 3 10,0

MS 3 6 20,0 2 6,7

MT 17 18 60,0 5 16,7
Centro-Oeste 24 30 7,2 10 7,8
Total 297 415 100,0 128 100,0

Fonte: elaboracdo propria.

Mapa 2. Distribuicdo dos CPIS nas Regides Geograficas Imediatas e Regifes Geograficas Intermediarias segundo
localizacdo do municipio-sede. Brasil. 2023.
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Fonte: elaboracdo propria.

A identificacdo das Regides Metropolitanas (RM), Aglomera¢Ges Urbanas e

Regides Integradas de Desenvolvimento no Brasil (RIDE) foram reconsideradas em um modelo
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mais abrangente em 2022 pelo IBGE, denominado “Recortes Metropolitanos”3. Os diferentes
recortes metropolitanos (ou &reas metropolitanas) agregam diversas cidades contiguas em zonas
urbanas que possuem elevada densidade populacional, e exercem importante influéncia
econbmica e politica no pais. Os Recortes Metropolitanos sdo subdivididos em Categorias
Metropolitanas, que podem ser RIDEs, Regifes Metropolitanas ou outras unidades
complementares. Atualmente, existem 86 Recortes Metropolitanos no Brasil4, sendo 10 na

Regido Norte, 31 no Nordeste, 16 no Sudeste, 24 no Sul e 5 no Centro-oeste.

A Tabela 5 mostra que, segundo a localizagdo de seus municipios-sede, os CPIS
estdo distribuidos em 61 das 86 RM (70,9%) no Brasil. Estes CPIS estdo dispostos em 3 (3%)
RM da Regido Norte, 18 (58%) do Nordeste, 12 (75%) do Sudeste, 23 (95,8%) da Regido Sul
e 5 (100%) do Centro-Oeste.

3 Para saber mais, acesse: https://biblioteca.ibge.gov.br/index.php/biblioteca-
catalogo?view=detalhes&id=2101958.

4 Nos anos de 1970 foram criadas as primeiras 9 Regifes Metropolitanas no Brasil, previstas pela Constituicéo
Federal de 1967 e conformadas a partir dos fluxos econdmicos, para realizagdo de servigos publicos de interesse
comum, sob responsabilidade da Unido e a CF/1988 definiu os estados como seus responsaveis (PERES et al.,
2018).


https://biblioteca.ibge.gov.br/index.php/biblioteca-catalogo?view=detalhes&id=2101958
https://biblioteca.ibge.gov.br/index.php/biblioteca-catalogo?view=detalhes&id=2101958

Tabela 5. Distribuicdo dos CPIS por Recortes Metropolitanos segundo localizacdo do municipio-sede. Brasil. 2023

Macrorregido Ml:.t(:’?;gﬁ gfwsos Com CPIS % UF  Recorte Metropolitano Relagdo com RM C’\Iifs %
Norte 10 3 3,0 PA  Forada Regido Metropolitana (PA) Forada RM 1 20,0
RO  Fora da Regido Metropolitana (RO) Forada RM 1 20,0
TO Forada Regido Metropolitana (TO) Forada RM 3 60,0
Subtotal 5 1,7
Nordeste 31 18 58,0 AL  Fora da Regido Metropolitana (AL) Fora da RM 1 15
BA  Fora da Regido Metropolitana (BA) Fora da RM 19 28,4
RIDE do Polo Petrolina/PE e Juazeiro/BA RM — outra 1 15
RM de Salvador (BA) RM — capital 1 15
CE RMdo Cariri (CE) RM - outra 2 3,0
Fora da Regido Metropolitana (CE) Fora da RM 16 23,9
RM de Fortaleza (CE) RM — capital 3 45
MA  Fora da Regido Metropolitana (MA) Fora da RM 2 3,0
RM da Grande Sao Luis (MA) RM — outra 4 6,0
PB  RM de Barra de Santa Rosa (PB) RM - outra 1 15
Fora da Regido Metropolitana (PB) Fora da RM 2 3,0
RM do Vale do Piancé (PB) RM — outra 1 1,5
PE Fora da Regido Metropolitana (PE) Fora da RM 8 11,9
RM de Recife (PE) RM — capital 2 3,0
Pl  Forada Regido Metropolitana (PI) Fora da RM 1 15
RN  Fora da Regido Metropolitana (RN) Fora da RM 1 15
RM de Natal (RN) RM — capital 1 15
SE  RM de Aracaju (SE) RM — capital 1 1,5
Subtotal 67 22,6
Sudeste 16 12 75,0 ES  Forada Regido Metropolitana (ES) Forada RM 6 4,5
MG  Colar Metropolitano de Belo Horizonte (MG) RM — outra 2 15

(continua)
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RM de Belo Horizonte (MG) RM — capital 3 2,3

Fora da Regido Metropolitana (MG) Fora da RM 78 59,1

Colar Metropolitano do Vale do A¢o (MG) RM — outra 2 15

RM do Vale do Aco (MG) RM — outra 2 1,5

RJ  Forada Regido Metropolitana (RJ) Forada RM 7 53
RM do Rio de Janeiro (RJ) RM — capital 2 1,5

SP  RM de Campinas (SP) RM - outra 1 0,8
Fora da Regido Metropolitana (SP) Fora da RM 22 16,7

RM de Séo Paulo (SP) RM — capital 4 3,0

RM do Vale do Paraiba e Litoral Norte (SP) RM - outra 3 2,3
Subtotal 132 44,4
Sul 24 23 95,8 PR  RM de Apucarana (PR) RM - outra 2 2,9
RM de Campo Mouréo (PR) RM - outra 1 14

RM de Cascavel (PR) RM - outra 2 2,9

RM de Curitiba (PR) RM — capital 2 2,9

Fora da Regido Metropolitana (PR) Fora da RM 18 26,1

RM de Londrina (PR) RM - outra 1 14

RM de Maringa (PR) RM — outra 2 2,9

RM de Toledo (PR) RM - outra 1 14

RM de Umuarama (PR) RM - outra 2 2,9

SC RM do Alto Vale do Itajai (SC) RM - outra 1 14
RM Carbonifera (SC) RM — outra 3 4,3

RM de Chapec6 (SC) RM — outra 1 1,4

RM do Contestado (SC) RM — outra 2 2,9

RM do Extremo Oeste (SC) RM — outra 2 2,9

RM de Florianopolis (SC) RM — capital 1 1,4

RM da Foz do Rio Itajai (SC) RM - outra 1 1,4

RM de Lages (SC) RM — outra 1 1,4

(continua)
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RM do Norte/Nordeste Catarinense (SC) RM — outra 2 2,9

RM de Tubar&o (SC) RM — outra 1 1,4

RM do Vale do Itajai (SC) RM - outra 1 1,4

RS  Fora da Regido Metropolitana (RS) Fora da RM 20 29,0

RM de Porto Alegre (RS) RM — capital 1 14

RM da Serra Gatcha (RS) RM - outra 1 1,4

Subtotal 69 23,2
Centro-Oeste 5 5 100,0 MS  Fora da Regido Metropolitana (MS) Forada RM 3 12,5
MT  Fora da Regido Metropolitana (MT) Forada RM 16 66,7

RM do Vale do Rio Cuiaba (MT) RM — outra 1 4,2

GO Forada Regido Metropolitana (GO) Fora da RM 3 12,5

DF RIDE do Distrito Federal e Entorno RM — DF 1 4,2

Subtotal 24 8,1
Total 86 61 70,9 297 100,0

Fonte: elaboragéo propria.
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A Tabela 6 e o Gréafico 3 mostram que dentre as RM que incluem as capitais
estaduais (considerando o Distrito Federal), 13 sediam consorcios e dispem de 22 CPIS
(7,4%). Os CPIS cujos municipios-sede estdo situados em Recortes Metropolitanos fora das
Regides Metropolitanas somam 226 arranjos, estabelecidos em 216 RM (72,7%). Os CPIS
localizados em RM considerados Regides Metropolitanas, fora das capitais (outras), somam 47
(15,8%).

As Macrorregides possuem a maioria dos CPIS concentradas em Recortes
Metropolitanos classificados como Fora da Regido Metropolitana. Em destaque, a Regido Sul
possui 27 CPIS na classificacdo de Outra Regido Metropolitana.

Tabela 6. Distribuicdo dos CPIS por classificagdo dos Recortes Metropolitanos segundo localizagdo do municipio-
sede. Brasil. 2023.

Macrorregido Fora da RM RM - capital ou DF RM - outra Total
Norte 5 0 0 5
Nordeste 38 8 9 67
Sudeste 113 9 10 132

Sul 38 4 27 69
Centro-oeste 22 1 1 24
Total 216 (72,7%) 22 (7,4%) 47 (15,8%) 297 (100,0%)

Fonte: elaborag&o propria.

Gréfico 3. Distribuicdo dos CPIS por classificacdo dos Recortes Metropolitanos segundo localizagédo do municipio-
sede. Brasil. 2023.
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29

O Mapa 3 apresenta a distribuicdo dos CPIS por Regido Metropolitana e Regides
Integradas de Desenvolvimento (RIDE), segundo o municipio-sede do consorcio, apontando
aqueles que coincidem com o municipio-sede da RM e ainda os CPIS que estdo sediados fora
da RM. As cidades-sede de Regides Metropolitanas que possuem CPIS somam 32. A maioria

dos municipios-sede de CPIS estdo localizados fora das RegiGes Metropolitanas.

Mapa 3. Distribuicdo dos CPIS por Regido Metropolitana e Regifo Integrada de Desenvolvimento segundo
localizacdo do Municipio-sede. Brasil. 2023.
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Secdo 2. Caracteristicas dos CPIS segundo porte e faixa

populacional do Municipio-sede

A Tabela 7 e o Gréafico 4 apresentam as caracteristicas dos CPIS segundo Porte
Populacional do municipio-sede. A classificacdo dos municipios por porte € uma iniciativa do
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) e estabelece que os municipios poderdo ser
classificados segundo sua base populacional, com o objetivo de auxiliar o planejamento de
acOes e politicas nesta &rea no Brasil. Os municipios classificados como Pequeno Porte |
possuem até 20.000 habitantes; Pequeno Porte Il, de 20.001 a 50.000 habitantes; Médio Porte,
entre 50.001 a 100.000 habitantes; Grande Porte, entre 101.000 e 900.000 habitantes; e
Metrépoles, corresponde municipios com mais de 900.000 habitantes.

Dentre os CPIS existentes no Brasil, 12,8% estdo sediados em municipios de
Pequeno Porte 1, 21,5% em municipios de Pequeno Porte 11, 25,6% em municipios de Médio

Porte, 36% em municipios de Grande Porte e 4% em Metrdpoles.

Observa-se uma variacdo do Porte Populacional dos municipios-sede entre as
Macrorregides do pais. Na Regido Norte, que dispde de 1,7% dos CPIS do pais, 60% dos
municipios-sede sdo de Pequeno Porte | e 40% de Grande Porte. Na Regido Nordeste, que
concentra 22,6% dos CPIS, estes estdo sediados em municipios de Médio Porte e Grande Porte,
somando mais de 70%. Nas regides Sudeste e Sul destaca-se a concentracao de CPIS sediados
em municipios de Grande Porte, de 39,4% e 40,6%, respectivamente. E na regido Centro-Oeste,

50% dos CPIS estdo sediados em municipios de Pequeno Porte I1.



Tabela 7. Distribuicdo dos CPIS por Porte Populacional do municipio-sede. Brasil. 2023.

31

N.O N. N. N.o N
Macrorregiao Pequeno % Pequeno % Meédio % Grande % Metrépole % Total %
Porte | Porte 11 Porte Porte
Regido Norte 3 60,0 0 0,0 0 0,0 2 40,0 0 0,0 5 1,7
Regido Nordeste 4 6,0 9 13,4 26 38,8 22 32,8 6 9,0 67 22,6
Regido Sudeste 23 17,4 29 22,0 27 20,5 52 39,4 1 0,8 132 44,4
Regido Sul 6 8,7 14 20,3 19 27,5 28 40,6 2 2,9 69 23,2
Regido Centro-Oeste 2 8,3 12 50,0 4 16,7 3 12,5 3 12,5 24 8,1
Total 38 12,8 64 215 76 25,6 107 36,0 12 4,0 297 100,0

Fonte: elaborag&o propria.




Gréfico 4. Distribuicdo dos CPIS por Porte Populacional do municipio-sede. Brasil. 2023.
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A Tabela 8 e os Gréficos 5 e 6 apresentam as caracteristicas dos municipios-sede

dos CPIS quanto a sua Faixa Populacional. Os municipios-sede de CPIS com até 5 mil

habitantes contemplam 1,3% dos consorcios no pais e 0s municipios-sede entre 50 e 100 mil

habitantes correspondem a cerca de 25% dos CPIS.

Cerca de 64% dos CPIS esta sediado nas faixas com municipios de mais de 20 mil

e menos de 200 mil habitantes. Além disso, menos de 20% possui sede em municipios entre

200 mil e 999.999 habitantes. Os CPIS com sede em municipios com Faixa Populacional acima

de 1 milh&o de habitantes representam 3,4% dos CPIS.

Tabela 8. Distribuicdo dos CPIS por faixa populacional do Municipio-sede. Brasil. 2023.

Faixa Populacional N.° CPIS Acumulado % % Acumulado
Até 4.999 4 4 1,3 1,3

De 5.000 até 19.999 34 38 114 12,7

De 20.000 até 49.999 65 103 21,9 34,6

De 50.000 até 99.999 75 178 25,3 59,9

De 100.000 até 199.999 50 228 16,8 76,7

De 200.000 até 499.999 41 269 13,8 90,5

De 500.000 até 999.999 18 287 6,1 96,6
Acima de 1.000.000 10 297 3,4 100,0
Total 297 100,0

Fonte: elaboragdo propria.

Gréfico 5. Distribuicdo dos Municipios-sede dos CPIS por Faixa Populacional do municipio-sede. Brasil. 2023.
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Gréfico 6. Distribuicdo dos CPIS por Faixa Populacional do municipio-sede segundo Macrorregido. Brasil. 2023.
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Secéo 3. Caracteristicas dos Municipios consorciados e dos Consorciamentos

A Tabela 9 mostra os municipios consorciados e ndo consorciados por
Macrorregido e UF. Somam 3767 (67,6% dos 5570) os municipios que participam de
consorcios na saude. A maior participacdo de municipios em CPIS encontra-se na Regido Sul
do Brasil, com 92% dos municipios existentes inseridos em consoércios de saude. Em seguida,
a Regido Sudeste apresenta 80,5% dos municipios atuando em consorcios sanitarios. As regides
Nordeste, Centro-Oeste e Norte possuem cerca de 58%, 43% e 19% de seus municipios
consorciados na finalidade de salde, respectivamente.

Os estados de Minas Gerais e Parana sdo destaques com mais de 99% de seus
municipios consorciados. Os estados de Santa Catarina, Ceara e Mato Grosso tem mais de 95%
e Espirito Santo e Rio Grande do Norte, mais de 90% dos municipios consorciados na saude.
De outro lado, os estados da Paraiba, Tocantins, Alagoas, Goias, Para e Piaui dispGem de menos

de 30% dos municipios consorciados nesta finalidade (Gréafico 7).



Tabela 9. Distribuicdo dos Municipios consorciados e Municipios ndo consorciados por Estado e Macrorregido. Brasil. 2023.

~ N N Ne Munici_pios i Municipi_os
Macrorregido UF Municipios B®€POP-  cpjg  Consorcia- Consorciados nao consorciados
mentos [1]
N.° % Base pop. N.° % Base pop.
Norte AC 22 906.876 0 - 0,0 0 22 100,0 906.876
AM 62 4.269.995 0 - 0 0,0 0 62 100,0 4.269.995
AP 16 877.613 0 - 0 0,0 0 16 100,0 877.613
PA 144 8.777.124 1 15 14 9,7 377.286 130 90,3 8.399.838
RO 52 1.815.278 1 44 44 84,6 1.470.198 8 15,4 345.080
RR 15 652.713 0 - 0 0,0 0 15 100,0 652.713
TO 139 1.607.363 3 27 27 19,4 148.910 112 80,6 1.458.453
Subtotal 450 18.906.962 5 86 85 18,9 1.996.394 365 81,1 16.910.568
Nordeste AL 102 3.365.351 1 18 18 17,6 498.634 84 82,4 2.866.717
BA 417 14.985.284 21 373 350 83,9 9.545.154 67 16,1 5.440.130
CE 184 9.240.580 21 181 179 97,3 6.340.871 5 2,7 2.899.709
MA 217 7.153.262 6 108 100 46,1 3.643.090 117 53,9 3.510.172
PB 223 4.059.905 4 58 58 26,0 565.229 165 74,0 3.494.676
PE 185 9.674.793 10 176 145 78,4 4.606.093 40 21,6 5.068.700
Pl 224 3.289.290 1 7 7 3,1 52.461 217 96,9 3.236.829
RN 167 3.560.903 2 174 153 91,6 2.565.344 14 8,4 995.559
SE 75 2.338.474 1 33 33 44,0 463.504 42 56,0 1.874.970
Subtotal 1794 57.667.842 67 1128 1043 58,1 28.280.380 751 41,9 29.387.462

(continua)
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Sudeste ES 78 4.108.508 6 91 74 94,9 2.307.059 4 51 1.801.449
MG 853 21.411.923 87 2029 852 99,8 20.961.899 1 0,1 450.024
RJ 92 17.463.349 9 95 77 83,7 9.358.711 15 16,3 8.104.638
SP 645 46.649.132 30 427 341 52,9 14.649.006 304 47,1 32.000.126
Subtotal 16689 89.632.912 132 2642 1344 80,5 47.276.675 324 19,4 42.356.237
Sul PR 399 11.597.484 31 1057 398 99,7 9.633.758 1 0,3 1.963.726
RS 497 11.469.792 22 499 411 82,7 6.022.826 86 17,3 5.446.966
SC 295 7.335.311 16 328 287 97,3 6.488.932 8 2,7 846.379
Subtotal 1191 30.402.587 69 1884 1096 92,0 22.145.516 95 8,0 8.257.071
Centro-Oeste DF 1 3.094.325 1 - - - 0 1 100,0 3.094.325
GO 246 7.206.589 3 28 28 114 309.889 218 88,6 6.896.700
MT 141 3.567.234 17 150 134 95,0 2.972.502 7 50 594.732
MS 79 2.839.188 3 37 37 46,8 724.740 42 53,2 2.114.448
Subtotal 467 16.707.336 24 215 199 42,6 4.007.131 268 57,4 12.700.205
Total 5570 213.317.639 297 5955 3767 67,6 103.706.096 1803 32,4 109.611.543

Fonte: elaboragdo propria.
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Gréfico 7. Distribuicdo dos Municipios consorciados por UF e Macrorregido do pais. Brasil. 2023.
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Fonte: elaboracdo propria.

A Tabela 10 apresenta a distribuicdo dos municipios consorciados por Regido de
Salde e Macrorregido de Saude. Esses municipios encontram-se distribuidos em 354 das 450
Regides de Saude (78,7%) e em 97 das 117 Macrorregides de Saude (82,9%). Os estados de
Rondbnia, Minas Gerais, Parand e Santa Catarina disp6em de municipios consorciados em
100% das Regibes de Saude. Apenas os estados do Para, Paraiba, Piaui, Sdo Paulo, Goias,
Mato Grosso e Mato Grosso do Sul ndo dispdem de CPIS em 100% das Macrorregides de
Saude.



Tabela 10. Distribuicdo dos Municipios consorciados dos CPIS por Regido de Salde e Macrorregido de Saude. Brasil. 2023.

UF/Macrorregido N.° CPIS Ndo Regiﬁes ¢/ CPIS % % Macrcl)\:.:egiﬁes ¢/ CPIS % %
BEAIEE de Saude
AC 0 3 0 0,0 0,0 1 0 0,0 0,0
AM 0 9 0 0,0 0,0 3 0 0,0 0,0
AP 0 3 0 0,0 0,0 1 0 0,0 0,0
PA 1 13 2 154 15,4 4 1 25,0 20,0
RO 1 7 7 100,0 53,8 2 2 100,0 40,0
RR 0 2 0 0,0 0,0 1 0 0,0 0,0
TO 3 8 4 50,0 30,8 2 2 100,0 40,0
Norte 5 45 13 28,9 3,7 14 5 35,7 5,2
AL 1 10 5 50,0 50 2 2 100,0 6,9
BA 21 28 26 92,9 26,0 9 9 100,0 31,0
CE 21 22 21 95,5 21,0 5 5 100,0 17,2
MA 6 19 13 68,4 13,0 3 3 100,0 10,3
PB 4 16 7 43,8 7,0 3 2 66,7 6,9
PE 10 12 12 100,0 12,0 4 4 100,0 13,8
Pl 1 11 1 9,1 1,0 4 1 25,0 34
RN 2 8 8 100,0 8,0 2 2 100,0 6,9
SE 1 7 7 100,0 7,0 1 1 100,0 34
Nordeste 67 133 100 75,2 28,2 33 29 87,9 29,9
ES 6 3 3 100,0 31 3 3 100,0 9,4

(continua)
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MG 87 89 89 100,0 63,9 14 14 100,0 43,8
RJ 9 9 8 88,9 7,2 3 3 100,0 9,4
SP 30 63 50 79,4 25,8 17 15 88,2 37,5
Sudeste 132 164 150 91,5 41,3 35 35 100,0 36,1
PR 31 22 22 100,0 38,9 4 4 100,0 22,2
SC 16 17 17 100,0 25,9 7 7 100,0 38,9
RS 22 30 29 96,7 35,2 7 7 100,0 38,9
Sul 69 69 68 98,6 23 18 18 100,0 18,6
DF 1 1 - - - 2 - - -
GO 3 18 4 22,2 14,3 5 2 40,0 20,0
MS 3 4 3 75,0 4,8 4 3 75,0 30,0
MT 17 16 12 75,0 52,2 6 5 83,3 50,0
Centro-Oeste 24 39 19 48,7 53 17 10 58,8 10,3
Total 297 450 354 78,7 100,0 117 97 82,9 100,0

Fonte: elaboragdo propria.
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A Tabela 11 e o Grafico 8 mostram 0s municipios que participam de mais de um
CPIS, podendo ocorrer a participacdo em até 6 consoércios de salde simultaneamente. Dentre
0s 3767 municipios consorciados, 1498 (39,7%) participam de mais de um CPIS.

Destes, 921 (61,5%) municipios participam em 2 CPIS, 479 (32%) em 3, 85 (5,7%)
em 4 consorcios, 11 (menos de 1%) em 5 consorcios e 2 municipios (0,1%) estdo inseridos em
6 consorcios publicos intermunicipais de satde.

Os estados que se destacam sdo Minas Gerais e Parand, que concentram a maioria
dos municipios que participam em mais de 3 e até 6 consorcios (90,8 e 99,2, respectivamente).
Os estados do Maranh&o, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul, Santa Catarina e Sdo Paulo
dispdem de municipios integrantes de 3 CPIS. Alagoas, Goias, Mato Grosso do Sul, Ronddnia,
Roraima e Tocantins ndo possuem municipios que participam de mais de um consércio de

salde.
Tabela 11. Distribuicdo dos Municipios que participam de mais de um CPIS. Brasil. 2023.

Frequéncia de participacdo em CPIS Municipios

Macrorregido UF Total consorciados %
3 4 5 6
Norte PA 1 1 14 7,1
Subtotal 1 1 14 7,1
Nordeste BA 23 23 350 6,6
CE 2 2 179 11
MA 6 1 7 100 7,0
PE 31 31 145 21,4
RN 21 21 153 13,7
Subtotal 83 1 84 927 9,1
Sudeste ES 17 17 74 23,0
MG 470 218 74 11 1 774 852 90,8
RJ 16 1 17 77 22,1
SP 70 8 78 341 22,9
Subtotal 573 227 74 11 1 886 1344 65,9
Sul PR 143 242 9 1 395 398 99,2
RS 71 7 1 79 412 19,2
SC 34 2 1 37 286 12,9
Subtotal 248 251 11 1 511 1096 46,6
Centro-Oeste MT 16 16 134 11,9
Subtotal 16 16 134 11,9
921 479 85 11 2 1498 3515

Total 93,3

(615%) (32,0%) (57%) (0,7%) (0,1%) (39,7%) 3767

Fonte: elaboragdo propria.
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Gréfico 8. Distribuicdo dos Municipios que participam de mais de um CPIS. Brasil. 2023.
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Fonte: elaboragdo propria.
A Tabela 12 e o Grafico 9 mostram o Porte Populacional dos municipios
consorciados. Os consorciamentos dos municipios de Pequeno Porte | representam 72% do total
e 0 Pequeno Porte 1, 18%. Os demais envolvem municipios de Médio Porte, Grande Porte e

Metropole e somaram menos de 10% dos consorciamentos no Brasil.

Tabela 12. Distribuicdo dos Consorciamentos por porte populacional dos Municipios consorciados. Brasil. 2023.

Variavel Consorlc:ligmen tos Acumulado % % Acumulado
Pequeno Porte | 4312 4312 72,4 72,4
Pequeno Porte 11 1078 5390 18,1 90,5
Médio Porte 324 5714 5,4 96,0
Grande Porte 234 5948 3,9 99,9
Metropole 7 5955 0,1 100,0
Total 5955 100,0

Fonte: elaboragdo propria.
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Gréfico 9. Distribuicdo dos Consorciamentos por porte populacional dos Municipios consorciados. Brasil. 2023.
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Fonte: elaboragdo propria.
A Faixa Populacional® dos municipios consorciados sio apresentados na Tabela 13
e no Grafico 10. Os consorciamentos ocorrem mais frequentemente entre entes municipais da
Faixa Populacional de 5 mil a 20 mil habitantes (47,8%) e cerca de 25% dos arranjos sao de
municipios com menos de 5 mil habitantes. Municipios de 20 a 49 mil habitantes representam
18% dos consorciamentos e as demais Faixas Populacionais somam cerca de 10%.

Tabela 13. Distribuicdo dos Consorciamentos por Faixa Populacional dos Municipios consorciados. Brasil. 2023.

N.©

Variavel Consorciamentos Acumulado % % Acumulado
Até 4.999 1463 1463 24,6 24,6

De 5.000 até 19.999 2849 4312 47,8 72,4

De 20.000 até 49.999 1078 5390 18,1 90,5

De 50.000 até 99.999 324 5714 5,4 96,0

De 100.000 até 199.999 147 5861 2,5 98,4

De 200.000 até 499.999 69 5930 1,2 99,6

De 500.000 até 999.999 19 5949 0,3 99,9
Acima de 1.000.000 6 5955 0,1 100,0
Total 5955 100,0

Fonte: elaboracédo propria.

5 A base populacional utilizada para a organizagdo da faixa populacional foi agrupada a partir da estimada pelo
IBGE para o Tribunal de Contas da Unido do exercicio de 2021.
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Gréfico 10. Distribuicdo dos CPIS por Faixa Populacional dos consorciamentos. Brasil. 2023.
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Fonte: elaboragdo propria.

A Tabela 14 e os Graficos 11 e 12 mostram a distribuicdo dos consorciamentos por
Grau de Urbanizacdo6. Cerca de 59% dos consorciamentos sdo de municipios classificados
como Rural Adjacente, 23,8% sdo Urbanos e 13,4% sdo Intermediarios Adjacentes. Os
consorciamentos classificados como Intermediario Remoto e como Rural Remoto somam 3,3%
do total.

Na andlise individualizada por Macrorregido do pais, 0s consorciamentos de
municipios Rurais Adjacentes representam 66,2% do total da Regido Sul, 64,1% da Regido
Nordeste, 54,4% do Sudeste, 44,2% da Regido Norte e 31,6% do Centro-Oeste. Os
consorciamentos de municipios classificados como Urbanos representam 28,7% dos
municipios da Regido Sudeste, 22,2% da Regido Sul, 21,4% do Centro-Oeste, 16,2% do

Nordeste e 15,1% dos municipios consorciados da Regido Norte. Em destaque aos

6 O IBGE classifica os espagos urbanos e rurais no Brasil, no intuito de demonstrar o grau de urbanizacéo dos
territdrios municipais e subsidiar o planejamento e a gestdo das politicas publicas. A classificacdo é organizada
em cinco (5) niveis: Rural Remoto, Rural Adjacente, Intermediario Remoto, Intermediario Adjacente E Urbano.
Para acessar a publicacdo intitulada Proposta de classificacdo dos espagos rurais e urbanos no Brasil: tipologia
municipal do IBGE do ano de 2017, acesse: https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv100643.pdf.
Considerando a populacéo brasileira em 2010 segundo dados do IBGE, 70% da populacdo se encontrava em
territdrios predominantemente Urbanos, correspondendo a 26% dos municipios brasileiros. Os municipios Rurais
Remotos representavam 5,8 e os rurais adjacentes, 54,6%.


https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv100643.pdf
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consorciamentos de municipios Rurais Remotos, na Regido Norte eles representam 26,7% do

total nesta regido e 34,4% da Regido Centro-Oeste.

Tabela 14. Distribuicdo dos Consorciamentos por Grau de Urbanizacdo. Brasil. 2023.

Macrorregido  Variavel N'Zg?n%ﬁ?(?:r' Acumulado % Acur(r:/loJIa o
Norte Rural remoto 23 23 26,7 26,7
Rural adjacente 38 61 44,2 70,9
Intermediario remoto 3 64 35 74,4
Intermedidrio adjacente 9 73 10,5 84,9
Urbano 13 86 15,1 100,0
Subtotal 86 1,4
Nordeste Rural remoto 26 26 2,3 2,3
Rural adjacente 723 749 64,1 66,4
Intermediario remoto 2 751 0,2 66,6
Intermediario adjacente 194 945 17,2 83,8
Urbano 183 1128 16,2 100,0
Subtotal 1128 18,9
Sudeste Rural remoto 73 73 2,8 2,8
Rural adjacente 1436 1509 54,4 57,1
Intermediario remoto 9 1518 0,3 57,5
Intermediario adjacente 367 1885 13,9 71,4
Urbano 757 2642 28,7 100,0
Subtotal 2642 44 .4
Sul Rural remoto 2 2 0,1 0,1
Rural adjacente 1248 1250 66,2 66,4
Intermediario remoto 1 1251 0,1 66,4
Intermediario adjacente 215 1466 11,4 77,8
Urbano 418 1884 22,2 100,0
Subtotal 1884 31,6
Centro-Oeste Rural remoto 74 74 34,4 34,4
Rural adjacente 68 142 31,6 66,1
Intermediario remoto 12 154 5,6 71,6
Intermediério adjacente 15 169 7,0 78,6
Urbano 46 215 21,4 100,0
Subtotal 215 3,6

(continua)
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Brasil Rural remoto 198 198 33 3,3
Rural adjacente 3513 3711 58,9 62,3
Intermediario remoto 27 3738 0,5 62,8
Intermediario adjacente 800 4538 13,4 76,2
Urbano 1417 5955 23,8 100,0
Total 5955 100,0

Fonte: elaboracéo propria.

Gréfico 11. Distribuicdo dos Consorciamentos por Grau de Urbanizagdo dos municipios consorciados. Brasil.
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Fonte: elaboracao propria.
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Grafico 12. Distribuicdo dos Consorciamentos por Tipologia dos Municipios consorciados por Macrorregiéo.
Brasil. 2023.
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Fonte: elaboragdo propria.

As Tabelas 15 e o Grafico 13 mostram a organizacdo por Classe de Hierarquia
Urbana realizada pelo IBGE, que reflete o grau de subordinacao, influéncia e intensidade dos
variados fluxos existentes entre essas cidades. A maior dimens&o hierarquica nessa organizacao
é a Grande Metropole Nacional, seguida da Metrdpole nacional e da Metropole. A seguir, a
hierarquia aponta para Capitais Regionais, Centros sub-regionais A e B, Centros de Zona A e

B e, por fim, os Centros Locais.

Dentre os 5955 consorciamentos existentes, apenas uma (1) metrépole 7 participa
desses CPIS. O tipo Centro Local representa cerca de 75% dos consorciamentos. As Capitais
Regionais somam 1,3% dos arranjos, Centros de Zona somam 7,8% e Centros Sub-regionais,
6,2%.

7 Segundo o IBGE, as metrdpoles possuem nivel regional. No Brasil estdo distribuidas 12 metrépoles
em todas as regides, quais sejam: Belo Horizonte, Curitiba, Porto Alegre, Belém, Manaus, Salvador,
Recife, Fortaleza, Goiania, Florianépolis, Vitéria e Campinas (IBGE, 2018).
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Tabela 15. Distribuicdo dos Consorciamentos por classe de hierarquia dos Municipios consorciados. Brasil.
2023.

Variavel Consor,;li;mentos Acumulado % % Acumulado
Capital Regional A 6 6 0,1 0,1
Capital Regional B 23 29 0,4 0,5
Capital Regional C 49 78 0,8 1,3
Centro de Zona A 164 242 2,8 4,1
Centro de Zona B 295 537 50 9,0
Centro Local 4436 4973 74,5 83,5
Centro Sub-Regional A 101 5074 1,7 85,2
Centro Sub-Regional B 267 5341 4,5 89,7
Metropole 1 5342 0,0 89,7
Sem informacéo 613 5955 10,2 100,0
Total 5955 100,0

Fonte: elaboragdo propria.

Gréfico 13. Distribui¢do dos Consorciamentos por Classe de Hierarquia Urbana dos Municipios consorciados.
Brasil. 2023.
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Fonte: elaboragdo propria.



48

Outras caracteristicas que influenciam na organizacéo dos territérios constam do
Mapa 4 e demonstram o estabelecimento de CPIS, a partir de seus municipios consorciados
estabelecidos na Regido Amazonica, no Semiarido, nas Faixas de Fronteira, Zonas de Fronteira,
territérios de Extrema pobreza, Territérios da Cidadania (TERCID) e Territérios Indigenas
(DSEI). S&o 295 municipios consorciados na Regido Amazobnica (7,8% do total), 763 no
Semiérido (20,3%), 444 nas Faixas de Fronteira (11,8%), 59 nas Zonas de Fronteira (1,6%),
1064 nos territdrios de Extrema pobreza (28,2%), 82 nos Territorios Indigenas (DSEI) (2,2%)
e 1150 nos Territérios da Cidadania (TERCID) (30,5%).

Mapa 4. Distribui¢do dos Municipios consorciados no Brasil por caracteristicas territoriais. Brasil. 2023.
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Fonte: elaboracdo propria.
Notas:

1. As caracteristicas territoriais que identificam municipios da Regido Amazdnica, Semiarido, Faixa de
Fronteira, Zona de Fronteira e municipios em regifes de Extrema Pobreza sdo oriundas das bases de
dados Tabnet/DATASUS/MS.

2. As caracteristicas dos municipios coincidentes com Territdrios da Cidadania e Territorios Indigenas
foram coletadas a partir das bases oficiais do IBGE.

-30.000
000°0¢-
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Apéndice 1. Matriz de Analise de Indicadores

1. Como os consorcios se diferenciam em relacdo ao porte populacional e faixa de populacéo no que se refere
ao municipio onde estdo sediados? Considerar a localizagcdo do municipio sede.

2. Como os consorcios se diferenciam em relacdo ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos em Salde?
Considerar existéncia de cadastro pelo consércio, tipo de estabelecimento cadastrado no CNES, caracteristica do
estabelecimento do cadastro (mantenedor ou prestador) e gestéo.

3. Como se caracterizam os municipios que compdem 0s consorcios em relacdo a sua faixa populacional e
porte?

4.  Como se caracterizam os municipios que compdem os consércios em relagédo ao seu % de gasto proprio em
saude?

5. Como se caracterizam os municipios que compdem os consorcios em relacéo as condigdes socioecondmicas
municipais? Considerar PIB, classe de hierarquia, indice de atracdo de baixa e média complexidade, indice de
atracdo de alta complexidade, indice de atracdo tematica para a salde de baixa e média complexidade, indice de
atracdo tematica de alta complexidade para a satde, classe de centralidade e classe de complexidade.

6. Como se caracterizam 0s municipios que comp8em os consércios em relacdo aos estabelecimentos de salde
existentes em seus territérios estaduais? Considerar estabelecimentos de satide em geral, hospitais especializados,
SADT e ambulatorios existentes nos municipios consorciados.

7. Como se caracterizam os municipios que compdem o0s consdrcios em relagdo a sua taxa de mortalidade e
namero de leitos hospitalares?

8. Como se caracterizam 0s municipios que compdem o0s consorcios em relagdo a organizacdo da atencao
bésica? Considerar tipo de equipe, eAP homologadas, eSF homologadas, soma dos cadastros vinculados aos
municipios consorciados e resultado da soma dos indicadores do Previne Brasil no 2° quadrimestre de 2022 (Soma
dos indicadores: 1. Pré-Natal (6 consultas); 2. Pré-Natal (Sifilis e HIV). 3. Gestantes Salide Bucal. 4. Cobertura
Citopatoldgico. 5.Cobertura Pdlio e Penta. 6. Hipertensdo (PA Aferida). 7. Diabetes (Hemoglobina Glicada).
Referéncia Brasil: 242. Referéncia UF (campo especifico).

9. Como se caracterizam 0s municipios que compdem 0s consorcios em relagdo ao financiamento da AB?
Considerar a soma do or¢camento Previne Brasil dos municipios consorciados.

10. Como se caracterizam 0s municipios que compdem o0s consorcios em relacdo ao FPM? Considerar a soma
do FPM dos municipios consorciados.

11. Como se caracterizam 0s municipios que compdem 0s consorcios em relagdo as transferéncias federais para
média e alta complexidade (MAC)? Considerar a soma do valor de transferéncia MAC para 0s municipios
consorciados. Comparar com o or¢camento total do consércio. Comparar com o recurso de transferéncia MAC
préprio do estado. Comparar com o recurso de transferéncia MAC dos municipios centralizado no estado.

12. Como se caracterizam 0s municipios que compdem os consércios em relagdo a sua participagdo em mais de
um consércio publico de satde?

13.  Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo a data de criacdo? Considerar data de criagdo
do consorcio.

14. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo a sua organizacdo administrativa? Considerar
adequacgdo a Lei de Consorcios Puablicos, finalidade, natureza juridica, existéncia de pégina oficial, tipo de
consorcio (vertical, horizontal), membros (municipio, estado, unido) e participes (entre pares, bipartite ou
tripartite).

15. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo a sua organizacdo diretiva? Considerar a
organizacao, funcdes e frequéncia da Assembleia Geral.

16. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relagdo a sua vinculagdo com os gestores de saide?
Considerar a participagao dos secretarios municipais e estaduais de salide na Assembleia Geral do consércio como
membro efetivo ou convidado. Considerar a existéncia de conselho técnico, curador ou cdmara técnica, bem como
o0 papel deste conselho (se houver), membros e frequéncia das reunides.

17. Como os consoércios respondentes se caracterizam em relacdo a sua fiscalizacdo interna? Considerar
existéncia de conselho fiscal, seu papel, frequéncia e membros.

18. Como 0s consorcios respondentes se caracterizam em relacao a instancia regional de sadde do territdrio?
Considerar coincidéncia de sua organizagdo com a Regido de Saude.

19. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relagdo & organizagao politica municipal do territorio?
Considerar coincidéncia de sua organizacéo com a Associa¢do de Municipios.

20. Como os consdrcios respondentes se caracterizam em relagdo a participagdo as instancias de deliberacéo
regional e estadual do SUS? Considerar sua participacéo na CIR e CIB.
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21. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacéo a participacao junto ao Planejamento Regional
Integrado? Considerar forma de participacdo nas atividades do PRI.

22. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo a sua sede para execucao de servigos (sede
prépria, contratado, contratado do ente, mista com sede propria ou mista sem sede propria, sede publica do ente,
sede do contratado do ente, teleatendimento).

23. Como os consorcios respondentes se diferenciam em relacdo a escolha do presidente. Considerar
caracteristicas do municipio do presidente (faixa de populacéo, porte populacional e sede de regido metropolitana).
24. Como os consorcios respondentes se diferenciam em relacdo ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos em
Saude? Considerar a data de cadastro do CNES em relagdo a data de criagdo do consorcio.

25. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo aos programas de interesse comum realizados?
Considerar projeto/atividades e programas executados e o local de execucdo (em sede ou fora da sede propria).
26. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relagéo ao contrato de rateio? Considerar forma de
rateio, agdes administrativas contempladas, acOes de salide contempladas, valor de contribuicdo per capita e fixa.
27. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo a producdo geral de servicos de salde?
Considerar quantitativo geral produzido e quantidade de consultas especializada, diagnose em geral, cirurgias
ambulatoriais, cirurgias hospitalares e plantfes de urgéncia e emergéncia produzidos.

28. Como os consodrcios respondentes se caracterizam em relacéo a sua rotina de apresentacdo ao Ministério da
Saulde por meio do SIA?

29. Como os consoércios respondentes se caracterizam em relagdo ao quantitativo e ao montante financeiro
apresentado nos sistemas de informagdo ministeriais? Comparar 0 quantitativo apresentando com o quantitativo
total produzido e 0 montante financeiro com as despesas de ASPS do consércio.

30. Como os consarcios respondentes se caracterizam em relacdo a sua rotina de apresentacdo ao Ministério da
Saude por meio do SIH? Considerar consorcios que produzem ou néo servicos hospitalares e rotina de apresentacéo
ao SIH.

31. Como os consarcios respondentes se caracterizam em relacdao ao dimensionamento das despesas? Considerar
percentual de despesas com pessoal, manutencdo e ASPS, em relacdo ao orcamento total do consércio.

32. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relacdo a adocdo de tabela pdblica de valores?
Considerar existéncia de tabela propria de valores.

33. Como o0s consorcios respondentes se caracterizam em relagdo a composi¢do de suas receitas? Considerar
transferéncias municipais, estadual e federal para o consércio. Comparar soma da receita tributaria dos municipios
consorciados e o valor do FPM ao valor de transferéncia municipal para o consércio. Comparar valor do FPE dos
estados ao valor de transferéncia aos consorcios respondentes no estado. Comparar os recursos MAC dos
municipios sob gestéo do estado com o valor de transferéncia aos consorcios respondentes no estado.

34. Como os consorcios respondentes se caracterizam em relagdo as mudangas ocorridas nos consorcios apos a
adequacdo a Legislacdo Federal de Consorcios (Lei Federal 11.107/2005 e Decreto Federal 6017/2007?

35. Como os consdrcios respondentes se caracterizam em relagdo ao dimensionamento de pessoal préprio
vinculado? Considerar nimero de vagas e vagas preenchidas em cargos comissionados de livre nomeagdo e em
empregos publicos.

36. Como 0s consorcios respondentes se caracterizam em relacdo as formas de provimento de sua forca de
trabalho?

Dimensionamento geografico e territorial:

a) Como os consorcios estdo organizados em relacdo a sua localizacdo espacial? Considerar distribuicéo
sobreposta nas Regido de Saude, Macrorregido de Satde, Recorte Metropolitano, Regido Imediata e Intermediaria
de Articulagdo Urbana, UF, Macrorregido do pais.

b) Como os consorcios estdo organizados em relacdo a sua classificacdo geografica? Considerar composicdo e

pertencimento & Regido Amazdnica, Semiérido, Faixa de Fronteira, Zona de Fronteira, Extrema pobreza,
Territorios da Cidadania (TERCID) e Territérios Indigenas (DSEI).



Apéndice 2. CPIS por Municipio-sede nas Macrorregides e Estados. Brasil. 2023.

Macrorregido Municipio-sede N.° CPIS

Norte 110012  Ji-Parana
150420 Maraba
170040  Almas
170555 Combinado
170710 Divinopolis do Tocantins

Nordeste 210197 Boa Vista do Gurupi
210370  Cururupu
211130  Sé&o Luis
220020  Agua Branca
230020  Acaral
230110 Aracati
230190 Barbalha
230210 Baturité
230250  Brejo Santo
230260 Camocim
230280 Canindé
230370  Caucaia
230410 Cratels
230420 Crato
230540 Ico
230550 Iguatu
230640 Itapipoca
230760 Limoeiro do Norte
230765 Maracanad
230960 Pacajus
231130 Quixada
231180 Russas
231290  Sobral
231330 Taua
231340 Tiangua
240310  Currais Novos
240810 Natal
250510 Cuité
250700 Itaporanga
251630 Sumé
260010 Afogados da Ingazeira
260030  Agrestina
260410 Caruaru
260570  Floresta
260600  Garanhuns
260990  Ouricuri
261090  Pesqueira
261160 Recife
261190 Rio Formoso
270670  Penedo
280030  Aracaju
290070  Alagoinhas
290320  Barreiras
291072  Eunédpolis
291170  Guanambi
291460  Irecé
291470 Itaberaba
291480 Itabuna
291750 Jacobina
291800  Jequié
291840  Juazeiro
292400 Paulo Afonso
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Sudeste

292660
292810
292870
293010
293050
293070
293135
293290
293330
310020
310090
310160
310170
310340
310450
310490
310560
310620
310690
310730
310860
311330
311340
311510
311750
311830
312090
312160
312230
312670
312770
312800
312870
313130
313170
313240
313470
313510
313520
313620
313670
313750
313820
313840
313880
313930
313960
314110
314330
314390
314400
314430
314710
314790
314800
314810
315120
315150
315180
315210
315430

Ribeira do Pombal
Santa Maria da Vitéria
Santo Antonio de Jesus
Senhor do Bonfim
Serrinha

Simoes Filho
Teixeira de Freitas
Valenca

Vitéria da Conquista
Abaeté

Aguas Formosas
Alfenas

Almenara

Avraguai

Arinos

Baependi

Barbacena

Belo Horizonte
Bicas

Bocailva

Brasilia de Minas
Carangola

Caratinga

Céssia

Conceigdo do Mato Dentro

Conselheiro Lafaiete
Curvelo
Diamantina
Divinépolis
Francisco Sa
Governador Valadares
Guanhées
Guaxupé
Ipatinga

Itabira

Itajuba

Jacinto

Janadba
Januaria

Jodo Monlevade
Juiz de Fora
Lagoa Formosa
Lavras
Leopoldina

Luz

Manga
Mantena
Matozinhos
Montes Claros
Muriaé

Mutum
Nanuque

Para de Minas
Passos

Patos de Minas
Patrocinio
Pirapora

Piumhi

Pocos de Caldas
Ponte Nova
Resplendor
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Sul

315440
315700
315820
315990
316250
316292
316370
316470
316720
316800
316860
317010
317020
317070
317130
320010
320013
320040
320250
320340
320390
330190
330220
330290
330310
330350
330520
330580
330630
350210
350400
350570
350650
351110
351310
351390
351440
351550
351640
351905
352240
352480
352490
352700
353060
353080
353460
353620
353730
353880
354140
354340
354640
354660
354960
354990
355500
410140
410430
410480
410550

Ressaquinha
Salinas

Santa Maria do Suagui
Santo Ant6nio do Amparo
Sé&o Jodo del Rei
S&o Joaquim de Bicas
Sdo Lourenco

Sédo Sebastido do Paraiso
Sete Lagoas
Taiobeiras

Teofilo Otoni
Uberaba

Uberlandia
Varginha

Vigosa

Afonso Claudio
Aguia Branca
Anchieta

Ibiragu

Mimoso do Sul
Nova Venécia
Itaborai

Itaperuna

Miguel Pereira
Natividade

Nova Iguacu

Séao Pedro da Aldeia
Teresopolis

Volta Redonda
Andradina

Assis

Barueri

Birigui

Catanduva
Cravinhos
Divinolandia
Dracena
Fernanddpolis
Franco da Rocha
Holambra

Itapeva

Jales

Jambeiro

Lindoia

Mogi das Cruzes
Mogi Mirim
Osvaldo Cruz
Pariquera-Acu
Penapolis

Piraju

Presidente Prudente
Ribeirdo Preto
Santa Cruz do Rio Pardo
Santa Fé do Sul

Sédo José do Barreiro
Sao José dos Campos
Tupd

Apucarana

Campo Mourdo
Cascavel

Cianorte
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Centro-Oeste

410640
410690
410840
410940
411070
411150
411180
411330
411370
411520
411580
411820
411840
411850
411960
411990
412770
412810
412820
420140
420240
420380
420420
420430
420460
420540
420820
420910
420930
421050
421480
421720
421870
421880
421930
430350
430693
430700
430860
431000
431020
431140
431240
431270
431350
431370
431410
431440
431590
431660
431680
431690
431720
431890
432010
432070
432250
500270
500330
510020
510025

Cornélio Procépio
Curitiba
Francisco Beltrao
Guarapuava

Irati

Ivaipord
Jacarezinho
Laranjeiras do Sul
Londrina
Maringa
Medianeira
Paranagua
Paranavai

Pato Branco
Pitanga

Ponta Grossa
Toledo
Umuarama
Unido da Vitdria
Ararangua
Blumenau
Canoinhas
Chapeco
Concordia
Criciima
Florianépolis
Itajai

Joinville

Lages

Maravilha

Rio do Sul

Sao Miguel do Oeste
Tubardo

Turvo

Videira
Camaqua
Entre-ljuis
Erechim
Garibaldi

Ibiruba

ljui

Lajeado
Montenegro
Nonoai

Osorio

Palmeira das Missdes
Passo Fundo
Pelotas

Rodeio Bonito
Sananduva

Santa Cruz do Sul
Santa Maria
Santa Rosa

S&o Luiz Gonzaga
Sarandi
Sobradinho
Vacaria

Campo Grande
Coxim

Agua Boa

Alta Floresta
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510180
510320
510335
510340
510350
510510
510515
510562
510642
510675
510760
510785
510792
510795
520890
521080
522010
530010

Total

Barra do Gargas
Colider

Confresa

Cuiaba

Diamantino

Juara

Juina

Mirassol dOeste
Peixoto de Azevedo
Pontes e Lacerda
Rondondpolis

Séo Félix do Araguaia
Sorriso

Tangara da Serra
Goidas

Itaja

Séao Luis de Montes Belos
Brasilia

297 (100)
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Fonte: elaboragéo propria.
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