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Introducéo

Com a finalidade de atender ao disposto na Lei Complementar 141, de 13 de janeiro de
2012, o Ministério da Saude (MS) apresenta o Relatério Quadrimestral de Prestacdo de Contas
(RQPC), referente ao quadrimestre de janeiro a abril de 2015. Este relatério contém o
desempenho do MS detalhado de acordo com o Art. 36 da referida Lei Complementar e foi
formatado em adequacdo ao nivel de informacdo pactuado com a Comissdo de Orcamento e
Finangas (Cofin/CNS).

Os resultados alcancados, com informacbes originadas dos sistemas oficiais de
informacBes em salde, com preenchimento de responsabilidade dos entes federados responsaveis
pelas acdes de saude, referem-se a execucdo descentralizada das acdes de saude e refletem a
participagdo dos demais entes federativos na operacionalizac¢do da politica do setor. As linhas de
atuacdo propostas pela coordenacdo nacional do SUS, sob responsabilidade do MS, e a sua
adequacao as diferentes realidades inter e intra regionais, manifestadas no ambito local, sdo
indicativos importantes a serem considerados na analise dos resultados obtidos. E valido destacar
que a eficacia dos processos decisérios inerentes a gestdo do SUS revela-se na prestacdo de
contas dos resultados obtidos e contribuem para a atuacdo do controle social e das instancias
Intergestores Bipartite e Tripartite.

O desempenho obtido deve ser debatido de modo a permitir a avaliacdo da participacédo
federal na implementacdo da politica de satde e na obtengdo dos resultados alcancados, a partir
da utilizacdo de um modelo de gestdo descentralizado e democrético, referido aos 16 objetivos
estratégicos que norteiam a gestdo federal; as diretrizes e metas do Plano Nacional de Saude
2012/2015; aos objetivos, metas e iniciativas do Plano Plurianual 2012/2015 e, por fim, as ac6es
da Lei Orgamentaria Anual de 2015. Essa determinagdo normativa tem por objetivo contribuir
para o aperfeicoamento e transparéncia da gestdo, potencializar o monitoramento e a avaliacéo
do gasto em saude, além de instrumentalizar a atuagdo do controle social.

A sistematizacdo das informacOes disponibilizadas explicita o desempenho das
principais linhas de atuacdo constantes em outros instrumentos de gestdo, a exemplo do Sistema
Integrado de Planejamento e Orcamento (SIOP) do Ministério do Planejamento Orcamento e
Gestdo e do Sistema de Monitoramento do Planejamento Estratégico do MS (Ecar/MS) e guarda
coeréncia com outros documentos semelhantes dirigidos ao Congresso Nacional e aos Orgéos de
controle da administracéo publica.

Este relatorio divide-se em cinco secdes, além desta introducdo. Na primeira é

apresentado um demonstrativo da execucao or¢amentaria e financeira dos recursos federais em
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geral, com destaque para as unidades hospitalares préprias e com participacdo da Unido. A
segunda demonstra a execugéo financeira por meio das transferéncias fundo a fundo a estados e
municipios, segundo os grandes blocos de financiamento e modalidade de aplicacdo. A terceira
retrata a quantificacdo da producdo de bens, insumos e servicos de salde, com destaque para a
rede prdpria de hospitais e com participacdo da Unido. A quarta contém uma sintese do
desempenho setorial por meio dos resultados apresentados por indicadores estrategicamente
selecionados, complementada por comentarios sobre a situacao verificada por cada indicador. A
quinta secdo permite a formulacdo de uma andlise situacional dos objetivos estratégicos por meio
da comparacéo os resultados atingidos no primeiro quadrimestre de 2015, relacionando-os com a
meta anual proposta na Programacdo Anual de Saude 2015 e em outras programacdes da pasta.
No anexo consta os resultados das atividades de controle encerradas até abril de 2015 pelo

Departamento de Auditoria do SUS.



1. Demonstrativo da Execu¢do Orcamentéaria e Financeira

O orcamento do Ministério da Saude foi definido pela Lei n° 13.115, de 20 de abril de 2015, que estima a receita e fixa a despesa da Unido para

o exercicio financeiro de 2015.

EmR$ 1,00
DOTAGAO DISPONIBIL. SALDO % SALDO %
ITEM ATUALIZQADA DZCEXEEZ?EB EFENRIARE) FREE A PAGAR DISPON. DISPON. SALDO
(A) (B) (C) (D) E=(C-D) F=(C/B) G=(B-C) |H=(G/B)
PESSOAL ATIVO 9.963,8 9.963,8 7.614,4 2.937,9 4.676,5 76,4% 2.349,4 23,6%
PESSOAL ATIVO - ANS - NAO ASPS 134,1 134,1 132,0 452 86,9 98,5% 2,0 1,5%
INATIVO 7.551,4 7.551 .4 7.475,9 2.423,9 5.052,0 99,0% 75,5 1,0%
DIVIDA 52,1 52,1 9,9 5,0 5,0 19,1% 42,2 80,9%
ANS - UO 74202 13,2 13,2 6,0 0,6 5,4 45,2% 7,2 54,8%
OCC - ASPS 100.960,5 80.847,8 46.936,7  26.649,7 20.287,0 58,1% 33.911,1 41,9%
Programagéo Prépria 92.136,9 80.818,7 46.936,7 26.649,7 20.287,0 58,1% 33.882,0 41,9%
Emendas Coletivas/Relatoria 3.798,5 0,0 0,0 0,0 0,0 - 0,0 -
Emendas Individuais 4.996,0 0,0 0,0 0,0 0,0 - 0,0 -
Sent. Judiciais/Convénios 29,1 29,1 0,0 0,0 0,0 0,0% 29,1 100,0%
OCC - NAO ASPS 2.349,5 1.982,4 595,7 291,1 304,6 30,1% 1.386,7 69,9%
Programagdo Propria 1.977,6 1.977,6 591,8 289,6 302,2 29,9% 1.385,8 70,1%
Emendas Coletivas/Relatoria 335,9 0,0 0,0 0,0 0,0 - 0,0 -
Emendas Individuais 31,2 0,0 0,0 0,0 0,0 - 0,0 -
Sentencas Judiciais 4.8 4,8 3,9 15 2,4 81,8% 0,9 18,2%
TOTAL ASPS 110.924,3 90.811,6 54.551,1] 29.587,6 24.963,6 60,1% 36.260,5 39,9%
[ TOTAL MIN. SAUDE | 121.0249 100.544,9 62.770,7 32.353,3 304174  624% | 37.7741  376% |

Fonte: Siafi

Obs: Néo inclui as Dotagdes acrescentadas pela Medida Provisoria, 667, de 2 de janeiro de 2015 que abre Crédito Extraordinario, no valor total de R$ 1.027.858.682,00.



1.1.Execucédo Orcamentaria da Despesal® Quadrimestre de 205 - Grandes Grupos

CONSOLIDADO - MINISTERIO DA SAUDE

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

Em R$ 1,00
ORCAMENTO 2015 - LEI N° 13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015 % % %
DENOMINAGAO EXE(;BJLADO onanie DI(’\)“TS%O A'TDSATS%SA EMPI%I\SI-;ADO LIQU(I(D:,?DO P(A[Cf;) ORS%I\I_A(IID)E%TA = e | smms
(A) E=(A-B)
1 | ITENS GLOBAIS 17.034.154.73{ 17.701.413.27{ 17.701.41327{ 17.701.413.274 15.232.274.80] 5413091114 5411873.414 2.460.138.37] 86,05| 3058 1395
2 | PESSOAL ATIVO 0.432.480.720 | 10.097.911.735 | 10.097.911.735| 10.097.911735| 7.746434.879| 2984.261.763| 2983045230 2351476.856| 7671| 2055 23,29
3 | o ATIVOE 7586.680.078 |  7.551.365530 | 7.551.365530 | 7.551.365530 | 7.475.800.614 | 2.423.850.149 |  2423.857.982 75465925 | 99,00 | 32,10 1,00
4 g&\gzé\(;(&hgomlzmm E 14.993.942 52.136.000 52.136.000 52.136.000 9.940.404 4.970.202 4.970.202 4219559 | 19,07| 953| 8093
5 | Caboe. e - PE 81.338.946.46{ 88.489.158.77{ 00.796.635.65] 90.796.635.65{ 46.614.705.74] 27.269.471.13{ 26.530.548.86( 53.181.920.90] 46,71| 27,33| 53,29
6 E‘S'}”Fg'éITgNAASISCARENC'AS 10.449.871 32.000.000 32.000.000 32.000.000 0 0 0 32000000 000| 000| 10000
8 XDAR';'}JNTIE.'F‘F?AA%V A 316.892.791 390.000.000 385.365.460 385.365.460 145.283.140 66.197.919 63.122.360 240.082.320 | 37,70 | 1718| 62,30
9 SG%LABEE%CC')&P%SECI ONALS 45.345.053 63.000.000 62.200.000 62.200.000 26.035.879 10.017.403 9.628.082 36164121 | 4186| 1611| 5814
10 | HOSPITAIS PROPRIOS 922825908 |  1.014.500.000 | 1.014.380.000 |  1.014.380.000 301.040.862 142.775.868 110174982 |  713339.138| 2968| 1408| 7032
11 | DT TTO NACIONAL DO 310.722.187 377500000 |  376350.000|  376.350.000 |  115134.989 77.708.776 35793834|  261.215011| 3059| 20,65| 6941
12 | PIONEIRAS SOCIAIS 750.000.000 890.000.000|  890.000.000|  890.000.000 890.000.000|  296.666.667 296.666.667 0| 100,00 3333 0,00




ORCAMENTO 2015 - LEIN°13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

%

%

%

- EXECUTADO - SALDO
DENOMINACAO - DOTACAO ;
2014 DOTACAO EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO ORCAMENTA
PLOA 2015 e ATUAELAZ)ADA o e s e EMP | LIQ | SALDO
E=(A-B)
PUBLICIDADE DE
13 | PIBLIC DADE DE o 181.379.779 210.000.000 210.000.000 210.000.000 37.300.000 7.563.562 6.583.458 172700000 | 17.76| 360| 8224
SERV. DE
14 | PROCESSAMENTO DADOS - 382,998,571 517.000.000 497.823.000 497.823.000 128.427.619 54.282.270 45.425.392 369.395.381| 2580| 1090|  74.20
DATASUS
PROGRAMA SANGUE E
15 | PR 522.190.983 878.000.000 969.200.000 969.200.000 212.704.327 133.123.655 133.123.655 756.495.673 | 21.95| 1374| 7805
INCENTIVO FINANCEIRO -
L A A 1.689.093.378 |  2.072.000.000|  2.072.000.000 |  2.072.000.000 349.824.242 349.803.792 349798511 | 1722175758 | 16,88| 1688| 8312
18 | VACINAS E VACINACAO 1.256.719.000|  2.870.000.000|  2.870.000.000|  2.870.000.000 |  1.601.707.226 349.676.936 202730075 | 1268.202.774 | 5581| 1218| 4419
19 | OUTROS PROGRAMAS 1732007828 |  2.169.752.305| 2.029.821.105|  2.029.821.105 341.511.607 208.608.354 154.001.747 | 1688.309.498 | 16:82| 1028| 8318
QUALIFICAGAO
20 | B 0 sus 1.199.266.906 |  1.567.270.000| 1.566.360.000 |  1.566.360.000 792.152.117 209.810.903 200.811.845 774207.883 | 5057 | 1914  49.43
FOMENTO A PESQUISA EM
21 | MO A eSS 76.274.910 88.000.000 84.128.000 84.128.000 13.206.382 9.200.000 200.000 70921618 | 1570| 1094| 8430
PROG.ESTRUTURACAO
23 | PR 78.576.738 105.000.000 105.000.000 105.000.000 1.199.700 0 0 103.800.300 | 114 000| 9886
REEST. DE HOSPITAIS
24 | UNIVERSITARIOS 443.244.607 465.000.000 452.000.000 452.000.000 0 0 0 452.000000| 000| 000| 100,00
FEDERAIS - REHUF
PROGRAMA DE
25 | PREVENCAO DAS DST/ 178.437.979 178.500.000 178.500.000 178.500.000 40.494.643 40.494.643 40.494.643 138.005.357 | 22,69 | 2269| 7731
AIDS
26 | SAUDE INDIGENA 1150297583 |  1.390.000.000|  1.390.000.000 |  1.390.000.000 732.752.095 638.738.647 634.766.508 657.247.005 | 5272 | 4595| 4728
MEDIAE ALTA
27 | COMPLEXIDADE - MAC ( 30153771247 | 40802652512 | 43.817.796512| 43817796512 | 26.373.093.526| 14.644206105| 14572506227 | 17.444702.986| 60,19| 3342| 3981
AIH/SIA/SUS)
2g | MEDICAMENTOS 4890818.830 |  4.950.000.000| 4.950.000.000| 4.950.000.000| 3.805.849.448 | 1415244850 | 1236448997 | 1144150552 | 7689 2859| 2311

EXCEPCIONAIS




ORCAMENTO 2015 - LEIN°13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

%

%

%

- EXECUTADO - SALDO
DENOMINACAO - DOTACAO ;
2014 DOTACAO EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO ORCAMENTA
PLOA 2015 e ATUAELAZ)ADA o e s e EMP | LIQ | SALDO
E=(A-B)
29 | PO DEATENGAO BASICA 5061914265 | 5384000000 5384000000 5384.000.000| 2043178247 | 1640.517.072| 1624578.022| 3.340.821.753 | 37.95| 3047| 62,05
PROGRAMA SAUDE DA
30 | o e 11.017.263.937 | 13.005.000.000 | 13.005.000.000 | 13.005.000.000| 4.922.977.054| 4.563547.331| 4431928431 8082022946 | 37.85| 3509| 62,15
SERVICODE
31 | ATENDIMENTO MOVEL DE 912.138.940|  1.000.000.000 998.500.000 998.500.000 332.140.876 325,085,251 324.985.251 666.359.124 | 3326 | 3256| 66,74
URGENCIA - SAMU
ATENCAO SAUDE DA
32 | MULHER, CRIANCA, ADOL. 46.026.380 121.700.000 115.177.580 115.177.580 5.114.421 1.054.346 1.054.346 110063159 | 444| 092| 9556
E JOVEM
33 ;’A%'LANC'ASAN'TAR'A' 185.000.000 185.000.000 185.000.000 185.000.000 44,453,589 44.453.589 44,453,589 140546411 | 2403 | 2403| 7597
34 | FARMACIA BASICA - PAB 1292642014 |  1.520.000.000| 1.520.000.000|  1.520.000.000 465.706.199 333.376.196 318.148.650 | 1.054.203.801| 30,64 2193| 6936
35 | ATENCAO A SAUDE BUCAL 170.007.647 270.000.000 264.300.000 264.300.000 74899571 56.814.953 56.169.953 189400429 | 2834| 21,50| 7166
36 | FARMACIAS POPULARES 2.187.263.645|  2.779.700.000 |  2.779.700.000|  2.779.700.000 |  1.032.099.056 894.636.071 818400445 | 1747.600.944 | 3713| 3218| 6287
ACOES DE VIGILANCIA
37 | ASOES DE VIS LA 257.834.589 431.400.000 423.780.000 423.780.000 166.553.905 45.027.103 37.286.483 257.226.095| 3930| 1063| 60,70
AQUISICAO E DISTRIB. DE
38 | MEDICAMENTOS 163.937.097 340.000.000 340.000.000 340,000,000 158.299.134 12.523.315 12.523.315 181.700.866 | 46,56| 368| 5344
ESTRATEGICOS
AQUIS. E
39 | DISTRIB.MEDICAMENTOS/ 863.694.200 980.000.000 980.000.000 980.000.000 764.874.879 355.790.582 344.763.422 215125121 | 7805 3631| 21,95
DST/AIDS
REAPARELHAMENTO
4L | AT 452.496.537 747.500.000 616.560.000 616.560.000 64.913.054 39.668.964 31.131.024 551.646.946 | 1053 | 643| 8947
42 | AUXILIOS AO SERVIDOR 348,603,592 380.816.180 380.816.180 380.816.180 353.527.959 122175243 122.168.184 27288221 | 92,83| 3208 717
a3 | ASSISTENCIA MEDICA A 205.222.117 310.360.968 310.360.968 310.360.968 275.000.000 89.588.242 80.588.242 35360968 | 88.61| 2887| 11,39

SERVIDORES
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ORCAMENTO 2015 - LEIN°13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

%

%

%

- EXECUTADO - SALDO
DENOMINACAO - DOTACAO ;
2014 DOTACAO EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO ORCAMENTA
PLOA 2015 Nl ATUAELAZ)ADA e e i) e EMP | LIQ | SALDO
E=(A-B)
a4 (SCEL’)'ST%\:E)AJUD'C'AL 3.396.973 3.506.814 3.506.814 3.506.814 3.250.000 1,092,526 1.092.526 256.814 | 92,68 | 31,15 732
45 | EMENDAS NOMINATIVAS 2.790.190.387 0| 8537010035 8537.010.035 - ) o| 8537.010035| 000| 000 100,00
AGENCIA NACIONAL DE
46 | VIGILANCIA SANITARIA - 270.942.824 320499201  320.499.207  320.499.2071  140.524.226 49.686.611 49492231  179.974.981 4385 1550 56,15
ANVISA
47 CB'I\AD'/';'[')SETRACAO DA 98.084.352 115.000.000 115.000.000 115.000.000 73.679.846 18.143.194 17.962.708 41320154 | 6407| 1578| 3593
VIGILANCIA SANITARIA DE
48 | PRODUTOS E SERVICOS 158.507.046 188.700.000 188.700.000 188.700.000 50.507.780 26.990.573 26.976.680 138.192.220 | 26,77 | 1430| 7323
50 | AUXILIOS AO SERVIDOR 10.007.113 11.374.800 11.374.800 11.374.800 11.341.000 3.349.243 3.349.243 33.800| 9970 | 29.44 0,30
51 | ASSISTENCIA MEDICA A 4344312 5.417.016 5.417.016 5.417.016 4.995.600 1.203.602 1.203.602 421416 | 9222 2222 7.78
SERVIDORES
SENTENCA JUDICIAL
87 | CeueTEIS) 0 7.301 7.301 7.301 0 0 0 7391| 000| 000| 100,00
5 | FUADAGEO [ DAL B2 1.092.44027 1.217.682.33] 1.722.059.02 1.722.050.02  242.667.31€ 67.666.786 66.940.047 1.479.391.713 14,09| 393 8591
SAUDE - FUNASA
PAC - PROGRAMA DE
53 | ACELERACAO DO 499.485.680 515.315.708 457.112.566 457.112.566 1.881.277 0 0 455231289| 041| 000| 99,59
CRESCIMENTO
MANUTENCAO
55 | o ENeRO A 147.971.365 160.000.000 158.000.000 158.000.000 78.716.504 27.746.319 27.054.434 79283496 | 49.82| 17.56| 50,18
SANEAMENTO BASICO
56 | (OEMAIS ACOES) 143.441.077 350.188.826 310.911.061 310.911.061 5.776.591 2.158.208 2.134.377 305134470 | 186| 069| 9814
59 | OUTROS PROGRAMAS 33.298.507 46.100.000 43.500.000 43.500.000 20.174.485 7.249.683 7.241.700 23325515 | 4638| 1667| 5362
60 | AUXILIOS AO SERVIDOR 71.302.847 69.961.200 69.961.200 69.961.200 68.478.958 13.013.289 13.010.251 1482242 | 97,88 | 18,60 212
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ORCAMENTO 2015 - LEIN°13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

%

%

%

. EXECUTADO - SALDO
DENOMINACAO . DOTAGAO ;
2014 DOTACAO EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO ORCAMENTA
PLOA 2015 e ATUAELAZ)ADA o e s e EMP | LIQ | SALDO
E=(A-B)
g1 | ASSISTENCIAMEDICAA 68.950.907 70.083.036 70.083.036 70.083.036 67.200.000 17.326.160 17.326.160 2883036 | 9589 | 24,72 411
SERVIDORES
62 (SCEL'J\'STEE'\:&A JUDICIAL 5.279.347 6.033.565 6.033.565 6.033.565 439500 173.126 173.126 5504065 | 728| 287| 9272
63 | EMENDAS NOMINATIVAS 122710540 0 606.457.601 |  606.457.601 0 0 0| 606457.601| 000| 000| 100,00
64 | ENDACHO OSWALDO 1896.724.63]  1.246.955.00{ 120528833 1216.368.83]  473.754.377  254.834.71  246531.38§  742.614.45§ 38,95 20,95 61,05
MANUTENCAO
65 | o N0 A 187.073.135 212.000.000 212000000 |  210.444576 147.163.159 131.875.515 127.420.006 63281417 | 69,93| 6267 3007
MANUTENCAO DE
66 | UNIDADES DE PESQUISAS 35.460.422 42.000.000 42.000.000 41.324.000 22.008.961 16.640.412 16.496.058 19315039 | 5326 | 4027| 4674
MODERNIZACAO DAS
67 | UNIDADES DE PESOUISAS 72.058.131 59.000.000 59.000.000 54.284.750 20.699.807 9.658.554 9.501.074 33584943 | 3813| 1779| 61,87
69 | VACINAS E VACINACAO 1.078.738.305 40.000.000 40.000.000 36.000.000 4.296.997 2.562.092 2.562.092 31703003 | 11.94| 72| 8806
70 | ESTUDOS E PESQUISAS 127.603.605 123.000.000 123.000.000 122.840.000 25,841,610 20.344.676 19.218.184 96998300 | 21,04| 1656| 7896
71 | OUTROS PROGRAMAS 260.211.672 609.000.000 609.000000 |  572.870.505 181.129.747 41.645.293 39.233702| 301740758 | 3162| 727| 6838
72 | FARMACIAS POPULARES 93.008.816 100.000.000 58.333.330 100.000.000 35.316.192 18.935.737 18.927.831 64683808 | 3532| 1894 | 64,68
73 | AUXILIOS AO SERVIDOR 25.262.983 27.442.764 27.442.764 27.442.764 27.297.904 8.994.044 8.994.044 144860 | 9947| 32,77 0,53
74 | ASSISTENCIA MEDICA A 13536232 14.632.176 14.632.176 14.632.176 10.000.000 4178397 4.178.397 4632176 | 6834 | 2856| 31,66
SERVIDORES
OPERACOES ESPECIAIS :
75 | CUMPRIMENTO DE 0 19.880.064 19.880.064 19.880.064 0 0 0 19.880.064| 000| 000| 10000

SENTENCAS JUDICIAIS
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ORCAMENTO 2015 - LEIN°13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

%

%

%

DENOMINAGAO EXE(;BJLADO onanie D|(r\)uTc§§fO A'TDSATS%SA EMPI%I\SI-;ADO LIQU(I(D:,?DO P(ADG? OR(S;%I\I_/I(I:E?ITA = e | smms
(&) E=(A-B)
76 | EMENDAS NOMINATIVAS 3.771.337 0 0 16.650.000 0 0 0 16.650.000| 0,00| 000| 10000
AGENCIA NACIONAL DE
77 | SAUDE SUPLEMENTAR - 140.871.45]  148.732.76( 25854414  148.732.76( 33.535.316 22.842.350 22502643  115.197.444 22,55 1536| 77,45
78 SB'IV'D'/’;‘[')SETRACAO DA 54.675.000 59.000.000 9.666.660 59.000.000 14.779.909 14.085.283 14.085.283 44220001 | 2505| 2387| 7495
79 éjﬁfg&g‘%’:\m DE SAUIDE 47,540,439 46.750.000 5.506.666 46.750.000 10.373.927 4.218.320 3.878.612 36376073| 2219| 902| 7781
80 | OUTROS PROGRAMAS 34.813.785 38.270.000 5.878.328 38.270.000 3.849.663 3.304.516 3.304516 34420337 | 1006| 863| 8994
81 | AUXILIOS AO SERVIDOR 2.964.945 3.174.588 3.174.588 3.174.588 3.164.772 1.008.440 1.008.440 0.816| 99,69 | 31,77 0,31
82 QE‘FS{{%%\'RCE'Q MEDICA A 829.646 1538172 1538172 1538172 1.367.045 225791 225.791 ol o000| 000 0,00
8 (SCEL’]‘STTEE'\:g')”UD'C'AL 47.636 0 0 0 0 0 0 ol o000| 000 0,00
83 g‘gﬁgglggg?'gﬁ@R 9153453  117.33518{  117.335184  11883518{ 33215384  27.408917 2537103 85619799 27,95 2306| 72,05
84 CL?DN/%S HOSPITALAR DA 39.508.736 64.300.000 64.300.000 64.300.000 17.928.633 13.158.861 12,816,977 46371367 | 27.88| 2046| 72,12
85 | AUXILIOS AO SERVIDOR 48.023.993 48.454.920 48.454.920 48.454.920 15.061.778 14.025.076 12.329.873 33303142 | 31,08| 2894| 6892
86 (SCEL']'STTEE'\:g)A JUDICIAL 836.228 1.634.000 1.634.000 1.634.000 221819 221.819 221,031 1412181 1358| 1358| 86,42
9 ésg{%%\'&é MEDICA A 2.865.999 2.946.264 2.946.264 2.946.264 3.155 3.155 3.155 2043100 011 011| 99,89
87 | EMENDAS NOMINATIVAS 299,581 0 0 1,500,000 0 0 0 1500000| 000| 000| 100,00
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ORCAMENTO 2015 - LEIN°13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

%

%

%

- EXECUTADO - SALDO
DENOMINACAO - DOTACAO ;
2014 DOTACAO EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO ORCAMENTA
PLOA 2015 e ATUAELAZ)ADA o e i e EMP | LIQ | SALDO
E=(A-B)

ACOES E SERVICOS
PUBLICOS DE SAUDE - 92.243191.17] 80.595.625.05] 86.229.393.06( 110.924.323.24] 54.551.140.82] 30.338.646.66] 29.587.578.71( 56.373.182.42] 49.18| 27.35| 50,82
TOTAL
AGOES E SERVICOS
PUBLICOS DE SAUDE- OCC- |  82.944.282.44( 80.595.625.05] 86.229.393.06( 100.960.473.72] 46.936.731.27] 27.399.847.97] 26.649.688.00] 54.023.742.44{ 46,49 27,14 53,51
ID USO 6
NAO ASPS - OCC - ID USO 0 1902171689 |  2.891.179.446 | 2.976.463.390 | 2.414.792.947 611.611.499 207.032.739 206.668.412 | 1803181448 | 2533 | 1230| 7467
(Incluido emendas e Divida)
PESSOAL ATIVO - GERAL 9432480720 | 10.097.911.735| 10.097.911.735| 10.097.911.735| 7.746.434.879| 2.984.261.763 | 2.983.045230| 2.351.476.856 | 76,71 | 2955|  23.29
. HESEORL ATV =l L0 9.298.908.731 0 0| 9963849521 7.614.409.54f 2.938.798.68¢ 2.937.890.714 2.349.439.971 76,42| 29.49| 2358
_ ;EI\ISSSOA'— ATIVO-1DUSO0 133.571.989 134.062.214 134.062.214 134.062.214 132.025.331 45.463.077 45154516 2036883 | 9848/ 3391 152
PESSOAL INATIVO E
P AT o0 7586.680.078 |  7.551.365530 | 7.551.365530 | 7.551.365.530 | 7.475809.614 | 2.423.850.149 |  2.423.857.982 75.465.925 | 99,00 | 32,10 1,00
DIVIDA (AMORTIZACAO E
ENCARGOS) 1D U85 0 14.993.942 52.136.000 52.136.000 52.136.000 9.940.404 4.970.202 4.970.202 42195596 | 19.07| 953| 8093
OUTROS CUSTEIOS E
CAPITAL-TOTAL (IDUSOOE | 84846454129 | 91592.499.269 | 103.239.807.822 | 103.375.266.669 | 47.548.342.772 | 27.696.880.716 | 26.946.356.415| 55826923897 | 46,00| 2679| 54,00
6)
EMENDAS PARLAMENTARES 2.916.971.844 0| 9143467636 9.161.617.636 0 0 o| 9161617636 000| 000| 100,00
UO 74202 - RECURSOS SOB
o R s 10.053.458 13.170.000 0 13.170.000 5.954.955 936.475 506.767 7215045 | a522| 711| 5478
gi'\S'.TrE'I\'é;)A JUDICIAL ( 9.560.185 31.061.834 31.061.834 31.061.834 3.911.319 1.487.471 1.486.683 27.150.515 13| 479| 8741

MS- TOTAL GERAL 101.865.614.927 | 109.241.776.54] 120.889.085.09( 121.024.543.94] 62.770.677.26] 33.105.001.624 32.353.250.62] 58.253.866.674 51,87 27,35 4813

Fonte: Siafi; CAA/ICGOF/SPO/SE/MS
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1.2 Execucédo da Despesa por Fonte de Recurs@® Quadrimestre de 2015

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

Em R$1,00
DESPESAS DESPESAS

Fonte RECURSOS DOTACAO ATUALIZADA ML RS LIOUIDADAS DESPESAS PAGAS

00 | RECURSOS ORDINARIOS 12.717.862.916,00 143.236.566,57 11.915.137,34 11.574.641,77
CONTRIBUICOES SOBRE CONCURSOS DE

18 PROGNOSTICOS 10.119.212,00 ) ) )
REFINANCIAMENTO DA

a3 | e L A oL 39.200.000,00 4.898.062,30 2.449.031,15 2.449.031,15

a4 | TITULOS DE RESPONSABILID.DO TESOURO 12.936.000,00 5.042.341 52 2.521.170,76 2.521.170,76
NACIONAL

48 | OPERACOES DE CREDITO EXTERNAS-EM MOEDA 157.528.352,00 3.023.337,02 440.005,02 440.005,02
RECURSOS NAO-FINANCEIROS DIRETAM.

50 | RoCIROOS NAO 132.794.435,00 9.585.237,41 197.365.26 197.365.26

51 JCL?FL\:ETCSA%C'AL S/O LUCRO DAS PESSOAS 44.395.327 872,00 22.490.888.955,29 10.186.170.185,61 9.654.336.515,03

53 ggCNILRL'BU'CAO PIFINANCIAM.DA SEGURIDADE 51.495.450.626,00 32.885.815.083,05 20.484.441.054,38 20.265.377.325.70

56 gggl\;lpggglmo PLANO SEGURIDADE SOCIAL 2.579.002.858,00 2.579.002.858,00 658.007.749.22 658.007.749.22
CONTRIB.PATRONAL P/PLANO DE

60 | Gon I RIBEATRONA 4.456.571.334,00 4.415.623.494,00 1.680.791.110,60 1.680.789.943,54
TX/MUL.P/PODER DE POLICIA E

74 | 576.097.466,00 233.334.865,86 78.068.818,74 77.565.879,28
RECURSOS FINANCEIROS DIRETAMENTE

go | ReogRoos I 17.030.632,00 ; ; -

81 | RECURSOS DE CONVENIOS 2.652.512,00 226.464,00 ; -

86 | OUTRAS RECEITAS VINCULADAS 4.431.969.728,00 ; ) )

Total 121.024.543.943,0 62.770.677.265,0 33.105.001.628,0 32.353.259.626,7:

Fonte: Siafi; CAA/CGOF/SPO/SE/MS



1.3 Execucédo Orcamentaria da Despesa dos Hospitais Propried® Quadrimestre de2015

UNIDADE: FUNDO NACIONAL DE SAUDE -FNS

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

Em R$ 1,00

FUNCIONAL COMPLETA

ORCAMENTO 2015 - LEI N° 13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015

EXECUTADO
EM 2014

PLOA 2015

DOTAGCAO
INICIAL

DOTAGCAO
ATUALIZADA
(A)

EMPENHADO
(B)

LIQUIDADO
(C)

PAGO
(D)

SALDO
ORCAMEN
TARIO
E=(A-B)

10- HOSPITAIS PROPRIOS

922.825.90¢

1.014.500.00i

1.014.380.00(¢

1.014.380.00(

301.040.864

142.775.86§

110.174.987

713339138

Atencdo a  Salde das
Populagdes Ribeirinhas da
Regido Amazdnica mediante
Cooperagdo com a Marinha
do Brasil - na Regido Norte

10.302.2015.4324.0010

14.999.968

15.000.000

14.880.000

14.880.000

14.880.000

Aperfeicoamento, Avaliacdo e
Desenvolvimento de Acoes e
Servigos Especializados em
Cardiologia - INC - No Estado
do Rio de Janeiro

10.302.2015.8755.0033

101.306.861

105.600.000

105.600.000

105.600.000

37.744.582

15.841.887

11.927.601

67.855.418

Atengdo a Saide nos Servigos
Ambulatoriais e Hospitalares
do Ministério da Saude - No
Municipio do Rio de Janeiro -
RJ (Hospital Geral dos
Servidores)

10.302.2015.6217.6506

176.316.586

182.000.000

182.000.000

182.000.000

54.889.089

35.308.255

21.094.657

127.110.911

Atencgdo a Saide nos Servicos
Ambulatoriais e Hospitalares
do Ministério da Saide - No
Municipio do Rio de Janeiro -
RJ (Hospital Geral de
Bonsucesso)

10.302.2015.6217.6507

132.631.385

169.000.000

169.000.000

169.000.000

48.375.536

20.643.089

17.718.305

120.624.464

Atencéo & Salde nos Servigos
Ambulatoriais e Hospitalares
do Ministério da Saide - No
Municipio do Rio de Janeiro -
RJ (Hospital Geral de
Jacarepagua)

10.302.2015.6217.6508

60.017.712

72.000.000

72.000.000

72.000.000

17.846.889

7.277.968

6.678.199

54.153.111
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FUNCIONAL COMPLETA

EXECUTADO
EM 2014

ORCAMENTO 2015 - LEI N° 13.115 DE

20 DE ABRIL DE 2015

PLOA 2015

DOTACAO
INICIAL

DOTAGCAO
ATUALIZADA
(A)

EMPENHADO
(B)

LIQUIDADO
(€)

PAGO
(D)

SALDO
ORCAMEN
TARIO
E=(A-B)

10.302.2015.6217.6509

Atengdo a Salde nos Servicos
Ambulatoriais e Hospitalares
do Ministério da Saude - No
Municipio do Rio de Janeiro -
RJ (Hospital Geral de
Ipanema)

59.049.700

63.900.000

63.900.000

63.900.000

16.722.737

9.878.842

9.875.730

47.177.263

10.302.2015.6217.6510

Atencdo a Saude nos Servigos
Ambulatoriais e Hospitalares
do Ministério da Saide - No
Municipio do Rio de Janeiro -
RJ (Hospital Geral do
Andarai)

93.273.290

106.000.000

106.000.000

106.000.000

32.955.665

9.276.643

8.330.303

73.044.335

10.302.2015.6217.6511

Atencdo a Saude nos Servigos
Ambulatoriais e Hospitalares
do Ministério da Saude - No
Municipio do Rio de Janeiro -
RJ (Hospital Geral da Lagoa)

66.391.999

71.500.000

71.500.000

71.500.000

20.746.007

13.141.108

10.328.485

50.753.993

10.302.2015.8759.0033

Aperfeicoamento, Avaliagdo e
Desenvolvimento de Acdes e
Servigos Especializados em
Traumatologia e Ortopedia -
INTO-No Estado do Rio de
Janeiro

218.838.407

229.500.000

229.500.000

229.500.000

71.760.358

31.408.077

24.221.701

157.739.642

Fonte: Siafi; SPO/SE/MS
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1.4. Execucao Orcamentaria da Despesa do Grupo Hospitalar Conceicad® Quadrimestre de2015

UNIDADE: GRUPO HOSPITALAR CONCEIGCAO —-GHC

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

Em R$1,00
ORCAMENTO 2015 - LEI N° 13.115 DE 20 DE ABRIL DE 2015
EXECUTADO " X
FUNCIONAL COMPLETA EM 2014 PLOA |DOTAGAO ATDSATSQ;:‘SA EMPENHADO | LIQUIDADO | PAGO | o ASMAE,'\??ARD
2015 INICIAL (A) (B) (C) (D) E=(A-B)
84- ATENCAO HOSPITALAR DA UNIDADE 39.508.736 |64.300.00¢ 64.300.000| 64.300.000 17.928.633 13.158.861 | 12.816.977 46.371.367
Residéncia de Profissionais de Saude -
10.128.2115.6149.0001 | SUS / Hosp. Nossa Senhora da 16.539.285 | 19.300.000 | 19.300.000 19.300.000 6.057.383 6.050.883 | 6.050.883 13.242.617
Conceicdo - RS
Atencdo & Salude nos  Servicos
Ambulatorias e  Hospitalares do
10.302.2015.6217.5027 | Ministério da Sa(de-No Municipio de 22.969.451 | 45.000.000 | 45.000.000 45.000.000 11.871.251 7.107.978 | 6.766.094 33.128.750
Porto Alegre - RS / Hosp.Nossa
Senhora da Conceigdo - RS

Fonte: Siafi; SPO/SE/MS
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1.5. Saldo Financeiro nas Contas Bancarias do Fundo Nacional de Saude

LIMITE DE SAQUE COM VINCULAGAO DE PAGAMENTO

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

Em R$ 1,00

UG Executora

Saldo Atual - R$

250001 GABINETE DO MINISTRO - MS 21.368,37
250005 DEPARTAMENTO DE LOGISTICA EM SAUDE - DLOG 125.493.440,53
250006 COORDENACAO-GERAL DE GESTAO DE PESSOAS 9.167.668,35
250007 SECR. DE CIENCIA, TECNO. E INSUMOS ESTRATEGIC 5.046,46
250009 SECRET. DE GESTAO ESTRATEGICA E PARTICIPATIVA 37.732,30
250010 SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE 81.713,23
250012 NUCLEO ESTADUAL DO MS/AC 97.552,41
250013 NUCLEO ESTADUAL DO MS/AL 116.189,07
250014 NUCLEO ESTADUAL DO MS/AP 109.118,01
250015 NUCLEO ESTADUAL DO MS/AM 117.756,16
250016 NUCLEO ESTADUAL DO MS/BA 135.656,29
250017 NUCLEO ESTADUAL DO MS/CE 96.050,11
250019 NUCLEO ESTADUAL DO MS/ES 3.594,47
250021 NUCLEO ESTADUAL DO MS/GO 20.247,27
250022 NUCLEO ESTADUAL DO MS/MA 192.575,69
250023 NUCLEO ESTADUAL DO MS/MT 20.267,28
250024 NUCLEO ESTADUAL DO MS/MS 111.531,38
250025 NUCLEO ESTADUAL DO MS/MG 100.845,55
250026 NUCLEO ESTADUAL DO MS/PA 50.236,02
250027 NUCLEO ESTADUAL DO MS/PB 134.322,21
250028 NUCLEO ESTADUAL DO MS/PR 164.755,44
250029 NUCLEO ESTADUAL DO MS/PE 114.227,33
250030 NUCLEO ESTADUAL DO MS/PI 85.432,73
250031 NUCLEO ESTADUAL DO MS/RJ 2.983.768,35
250032 NUCLEO ESTADUAL DO MS/RN 126.279,14
250033 NUCLEO ESTADUAL DO MS/RS 114.848,84
250034 NUCLEO ESTADUAL DO MS/RO 123.086,37
250035 NUCLEO ESTADUAL DO MS/RR 63.824,81
250036 NUCLEO ESTADUAL DO MS/SC 110.786,65
250037 NUCLEO ESTADUAL DO MS-SP 241.667,46
250038 NUCLEO ESTADUAL DO MS/SE 79.972,60
250039 NUCLEO ESTADUAL DO MS/TO 9.993,81
250042 HOSPITAL FEDERAL DE BONSUCESSO 2.373.126,30
250052 INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - RJ 10.246.272,16
250057 INST. NACIONAL DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA 5.503.982,84
250059 INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA 4.439.063,40
250061 HOSPITAL FEDERAL DOS SERVIDORES DO ESTADO 5.701.977,87
250088 SPO-COORD.-GERAL DE ORC.E FINANCAS 2.470.396.251,13
250100 SECR. DE GESTAO DO TRAB. E DA EDUC. NA SAUDE 131.423,24
250103 HOSPITAL FEDERAL DE IPANEMA 2.099.986,32
250104 HOSPITAL FEDERAL CARDOSO FONTES 2.468.574,03
250105 HOSPITAL FEDERAL DA LAGOA 1.033.340,82
250106 HOSPITAL FEDERAL DO ANDARAI 4.276.490,03
250107 CEF-PROGRAMAS DO MINISTERIO DA SAUDE 268.381,24
250110 COORDENACAO-GERAL DE MATERIAL E PATRIMONIO 18.947.097,75
253002 AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA 1.254.808,95
253003 AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR 1.186.192,03
253004 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-SC 15.853,99
253005 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-RS 4.117,27
253006 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-PR 40.580,70
253007 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-PE 21.194,38
253008 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-MS 62.513,02
253009 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-AP 17.318,01
253010 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-PA 13.128,08
253011 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-MG 69.750,26
253012 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-RJ 281.220,70
253013 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-ES 19.076,69
253014 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-GO 329.964,02
253015 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-BA 29.927,58
253016 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-RN 30.789,44
253017 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-AM 17.930,83
253018 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-CE 2.437,74
253019 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-AL 20.465,63
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UG Executora

Saldo Atual - R$

253020 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-MA 3.554,42
253021 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-PB 4.881,66
253022 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-RR 350,92
253023 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-SE 28.727,11
253024 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-MT 4.092,98
253025 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-TO 423,38
253026 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-RO 20.997,22
253027 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-PI 6.825,47
253028 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-SP 375.538,41
253029 COORD.VIG.SANIT.DE PORTOS,AER.E FRONTEIRAS-AC 14.599,26
253032 GERENCIA+GERAL DE RESSARCIMENTO AO SUS 6.706.704,97
253033 ANS - DISTRITO FEDERAL 381.640,59
253034 AGENCIA NACIONAL DE SAUDE S. - SAO PAULO 277.531,03
254420 FUNDACAO OSWALDO CRUZ 153.771.466,03
254421 CENTRO DE PESQUISAS AGGEU MAGALHAES 934.429,65
254422 CENTRO DE PESQUISAS GONCALO MUNIZ 110.925,29
254423 CENTRO DE PESQUISAS RENE RACHOU 667.664,10
254445 INSTITUTO DE TECNOLOGIA EM IMUNOBIOLOGICOS 29.684.057,76
254446 INSTITUTO DE TECNOLOGIA EM FARMACOS 19.128.917,31
254447 INSTITUTO FERNANDES FIGUEIRA 3.590.501,97
254448 INSTITUTO NAC. DE CONTROLE E QUALID. EM SAUDE 2.370.865,32
254450 ESCOLA NAC. DE SAUDE PUBLICA SERGIO AROUCA 19.042.349,43
254462 DIRETORIA DE ADMINISTRACAO DO CAMPUS-DIRAC 16.918.139,21
254463 INSTITUTO OSWALDO CRUZ 350.033,24
254474 CENTRO DE PESQUISA LEONIDAS MARIA DEANE 118.416,68
254488 CASA DE OSWALDO CRUZ 207.595,53
254492 INST.NACIONAL DE INFECTOLOGIA EVANDRO CHAGAS 941.118,39
255000 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - DF 146.356.367,39
255001 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - AC 1.005,85
255002 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - AL 6.160,55
255003 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - AP 53.256,97
255004 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - AM 137.330,71
255005 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - BA 57.395,40
255006 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - CE 7.911,44
255008 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - ES 2.143,76
255009 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - GO 5.329,04
255010 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - MA 7.252,63
255011 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - MT 245.053,99
255012 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - MS 200,00
255013 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - MG 12.167,42
255014 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - PA 0,00
255015 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - PB 19.388,76
255016 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - PR 3.833,21
255017 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - PE 37.692,07
255018 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - PI 10.340,17
255019 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE -RJ 231.674,37
255020 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - RN 37.457,17
255021 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - RS 118.992,09
255022 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - RO 11.226,46
255023 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE -RR 7.846,67
255024 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - SC 33.306,67
255025 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - SP 16.520,96
255026 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - SE 5.633,30
255027 FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE - TO 3.103,48
257001 DIRETORIA EXECUTIVA DO FUNDO NAC. DE SAUDE 125.861.667,87
257002 SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE 72.586,21
257003 INSTITUTO EVANDRO CHAGAS 2.360.341,41
257005 CENTRO NACIONAL DE PRIMATAS 574.844,47
257020 SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA - SESAI 208.075,64
257021 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - ALTO RIO JURUA 514.555,65
257022 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - ALTO PURUS 1.800.654,97
257023 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA AL/SE 885.382,93
257024 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - ALTO RIO NEGRO 274.747,95
257025 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - ALTO SOLIMOES 1.136.967,61
257026 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - JAVARI 997.938,72
257027 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - MANAUS 0,00
257028 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - MEDIO PURUS 479.142,65
257029 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - MEDIO SOLIMOES 16.217,35
257030 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - PARINTINS 986.675,34
257031 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - AMAPA 699.923,94
257032 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - BAHIA 600.952,68
257033 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - CEARA 776.371,04
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UG Executora

Saldo Atual - R$

257034 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - MARANHAO 1.623.458,96
257035 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - MG/ES 1.219.156,85
257036 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA MATO GROSSO SUL 581.193,17
257037 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - ARAGUAIA 938.838,28
257038 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA KAIAPO MT GROSSO 1.443.055,06
257039 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - CUIABA 1.437.288,70
257040 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - XAVANTE 1.236.235,82
257041 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - XINGU 1.823.501,89
257042 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - ALTAMIRA 703.653,39
257043 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA GUAMA TOCANTINS 646.651,89
257044 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - KAIAPO REDENCAO 1.400.064,01
257045 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - TAPAJOS 1.761.790,28
257046 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - POTIGUARA 241.889,17
257047 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - PERNAMBUCO 798.242,75
257048 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - LITORAL SUL 693.853,88
257049 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - PORTO VELHO 1.699.584,32
257050 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - VILHENA 1.069.403,53
257051 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - LESTE RR 1.645.400,35
257052 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - YANOMAMI 754.111,00
257053 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - INTERIOR SUL 783.488,51
257054 DISTRITO SANIT.ESP.INDIGENA - TOCANTINS 1.605.270,69
366003 HOSPITAL NOSSA SENHORA DA CONCEICAO S/A 26.199.437,04

TOTAL

3.263.278.344,9

Fonte: Siafi; CAA/CGOF/SPO/SE/MS
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1.6. Execucéo de Restos a Pagéa serem pagos em 2@&)

CONSOLIDADO GERAL —MINISTERIO DA SAUDE

POSICAO: ABRIL FECHADO (INSCRITOS e REINSCRITOS EM 2015 - ATUALIZADO ATE 26.05.2015)

EmRS$ 1,00
RESTOS A PAGAR
DENOMINAGCAO / UNIDADE ORCAMENTARIA FLE?NCSFE;L%SO(; CANCELADOS PAGOS SALDO A PAGAR
LIQUIDADOS A LIQUIDAR TOTAL
PESSOAL ATIVO 55.675.291 8.447.424 3.424.900 147.851 43.655.115 43.802.967
PESSOAL INATIVO E PENSIONISTA 587.410 587.410 587.410
SUBTOTAL 56.262.700 8.447.424 3.424.900 147.851] 44.242.525 44.390.376
FNS 11.025.464.127 111.619.872 | 2.541.943.438 439.084.175 7.932.816.642 8.371.900.817
ANVISA 52.361.067 993.400 17.202.803 53.425 34.111.440 34.164.864
FUNASA 3.103.435.176 124.203.763 210.972.396 471.715.251 2.296.543.767 2.768.259.018
FIOCRUZ 565.314.681 587.065 355.525.227 2.033.712 207.168.677 209.202.390
ANSS 23.050.788 141.666 14.667.180 0 8.241.942 8.241.942
GHC 25.627.955 38.703 11.499.644 8.667 14.080.941 14.089.608
SUBTOTAL 14.795.253.79] 237.584.46§ 3.151.810.68§ 912.895.23( 10.492.963.40y 11.405.858.63¢
MS - TOTAL GERAL 14.851.516.49} 246.031.894 3.155.235.58 913.043.084 10.537.205.934 11.450.249.01¢

Fonte: Siafi; CAA/CGOF/SPO/SE/MS
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1.7. Acompanhamento Mensal da Receita Propria n@® Quadrimestre de 205

Fundo Nacional Salude- FNS

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

EmR$ 1,00

RECEITA

SIAFI

Denominacao

FTE

Arrecadado
2014

Lei n® 13.115, de 20.04.2015

Receita Arrecadada

Receita Prevista

LOA

CREDITO

LOA + CREDITO

Janeiro

Fevereiro Marco

Abril

Maio Junho

13110000

ALUGUEIS

150

185.593

258.049

258.049

7.382

6.387 12.670

2.290

17.400 17.400

13250000

REMUNERACAO DE
DEPOSITOS
BANCARIOS

180

70.931

0

0

962.588

1.158.341 1.130.550

1.183.763

1.050.000 | 1.050.000

13270000

REMUNERACAO DE
SALDOS DE
RECURSOS NAO
DESEMBOLSADOS

180

70.932

1.412

1.412

6 26.594

4.300 4.300

16005000

TARIFA INSCR.
CONCURSOS E
PROCESSOS
SELETIVOS

150

4.500

8.280 0

16000501

SERVICOS
HOSPITALARES

150

33.501

33.501

2.792 2.792

16001300

SERVICOS
ADMINISTRATIVOS

150

50.113

63.971

63.971

90

283 89

214

650 650

19159901

OUTRAS MULT.
JUR. MORA DIV.
ATIV. OUTR.
RECEITAS

150

429.580

426.980

426.980

45.680

39.546 54.538

40.912

45.000 45.000

19189900

OUTRAS MULTAS E
JUROS DE MORA

150

26.167

50.000

50.000

3.000 3.000

19192700

MULTAS E JUROS
PREVISTOS EM
CONTRATOS

150

316.175

432.558

432.558

41.240

265.748 47.016

42.915

36.047 36.047

19199900

OUTRAS MULTAS

150

2.622.853

3.452.355

3.452.355

294.788

327.270 818.249

561.618

200.000 200.000

19220110

RESTITUICOES
CONVENIOS -
PRIMARIAS

150

142.227

462.903 -72.011

70.793

19220500

RESSARCIMENTO
POR OPERADORAS
DE SEGUROS
PRIVADOS DE

186

408.271.589

150.000.000

150.000.000

3.956.468

2.999.200 0

26.051.488

14.500.000 | 14.500.000
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RECEITA

SIAFI

Denominacéo

FTE

Arrecadado

Lei n® 13.115, de 20.04.2015

Receita Arrecadada

Receita Prevista

2014

LOA

CREDITO

LOA + CREDITO

Janeiro

Fevereiro

Marco

Abril

Maio

Junho

ASSISTENCIA A
SAUDE

19229900

OUTRAS
RESTITUICOES

150

60.731.750

55.760.680

55.760.680

5.928.069

4.549.807

7.684.447

8.256.938

6.000.000

6.000.000

19329901

REC. DIVIDA
ATIVA NAO
TRIBUT. OUTRAS
RECEITAS

150

598.307

413.722

413.722

61.427

47.044

49.494

39.479

50.000

50.000

19901600

RECEITADE _
PARTICIPACAO
SEGUROS - DPVAT

186

3.722.751.036

4.281.969.728

4.281.969.728

625.422.796

358.833.340

407.861.889

374.928.883

334.000.000

275.000.000

79189900

MULTAS E JUROS
DE MORA DE
OUTRAS RECEITAS
- OPERAGCOES
INTRA-
ORCAMENTARIAS

150

7.591

7.591

633

633

79220100

RESTITUICOES DE
CONVENIOS -
OPERACOES
INTRA-
ORCAMENTARIAS

150

5.654.773

5.654.773

12.981

14.769

56.481

202

240.000

240.000

79229900

OUTRAS
RESTITUICOES -
OPERACOES
INTRA-
ORCAMENTARIAS

150

282.620

125.278

125.278

10.440

10.440

19909900

OUTRAS RECEITAS

150

10.146.596

28.296

28.296

170.549

2.216

2.216

8.659

2.358

2.358

Total

4.206.554.24

4.498.678.894

4.498.678.894

637.050.785

368.715.14(

417.672.227

411.188.154

356.162.62(

297.162.62C

RECEITA

Receita Prevista

Total

SIAFI

Denominacgéo

FTE

Julho

Agosto

Setembro

Outubro

Novembro

Dezembro

Acumulado
Abr

Projecéo
Jan/Dez

Excesso
ou
Frustracédo

13110000

ALUGUEIS

150

17.400

17.400

17.400

17.400

17.400

17.400

28.729

167.929

-90.120

13250000

REMUNERACAO DE
DEPOSITOS BANCARIOS

180

1.050.000

1.050.000

1.050.000

1.050.000

1.050.000

1.050.000

4.435.242

12.835.242

12.835.242

13270000

REMUNERACAO DE
SALDOS DE RECURSOS
NAO DESEMBOLSADOS

180

4.300

4.300

4.300

4.300

4.300

4.300

26.600

61.000

59.588
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RECEITA Receita Prevista Total Excesso
L Acumulado Projecéo ou

SIAFI Denominagéo FTE Julho Agosto Setembro Outubro Novembro | Dezembro Abr Jan/Dez Frustragdo
TARIFA INSCR.

16005000 | CONCURSOS E PROCESSOS | 150 12.780 12.780 12.780
SELETIVOS

16000501 | SERVICOS HOSPITALARES | 150 2.792 2.792 2.792 2.792 2.792 2.789 0 22.333 -11.168
SERVICOS

16001300 |, D INISTRATIVOS 150 650 650 650 650 650 650 676 5.876 -58.095
OUTRAS MULT. JUR. MORA

19159901 | DIV. ATIV. OUTR. 150 45.000 45.000 45.000 45.000 45.000 45.000 180.676 540.676 113.696
RECEITAS

19189900 SETMRgsAMULTASEJUROS 150 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 3.000 0 24.000 -26.000
MULTAS E JUROS

19192700 | PREVISTOS EM 150 36.047 36.047 36.047 36.047 36.047 36.041 396.919 685.289 252.731
CONTRATOS

19199900 | OUTRAS MULTAS 150 200.000 200.000 200.000 200.000 200.000 200.000 2.001.925 3.601.925 149.570
RESTITUICOES

19220110 | CoNVENIOS - PRIMARIAS 150 603.912 603.912 603.912
RESSARCIMENTO POR
OPERADORAS DE

19220500 | oF = JROS PRIVADOS DE 186 14.500.000 14.500.000 | 14.500.000 14.500.000 | 14.500.000 | 14.500.000 33.007.156 | 149.007.156 -992.844
ASSISTENCIA A SAUDE

19229900 | OUTRAS RESTITUICOES 150 6.000.000 6.000.000 6.000.000 6.000.000 6.000.000 6.000.000 26.419.261 74.419.261 | 18.658.581
REC. DIVIDA ATIVA NAO

19329901 | TRIBUT. OUTRAS 150 50.000 50.000 50.000 50.000 50.000 50.000 197.444 597.444 183.722
RECEITAS
RECEITA DE _

19901600 | PARTICIPACAO SEGUROS - | 186 313.000.000 | 282.000.000 | 276.000.000 | 227.000.000 | 162.000.000| 200.000.000 | 1.767.046.908 | 3.836.046.908 | -445.922.820
DPVAT
MULTAS E JUROS DE
MORA DE OUTRAS

79189900 RECEITAS - OPERAGOES 150 633 633 633 633 633 628 0 5.059 -2.532
INTRA-ORCAMENTARIAS
RESTITUICOES DE ]

79220100 | CONVENIOS - OPERAGOES | 150 240.000 240.000 240.000 240.000 240.000 240.000 84.433 2.004.433 -3.650.340
INTRA-ORCAMENTARIAS
OUTRAS RESTITUICOES -

79229900 | OPERACOES INTRA- 150 10.440 10.440 10.440 10.440 10.440 10.438 0 83.518 -41.760
ORCAMENTARIAS

19909900 | OUTRAS RECEITAS 150 2.358 2.358 2.358 2.358 2.358 2.358 183.640 202.504 174.208

Total 335.162.620 304.162.620 298.162.62( 249.162.62( 184.162.62( 222.162.604 1.834.626.30] 4.080.927.244 -417.751.64¢

Fonte: Siafi; CAA/CGOF/SPO/SE/MS
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Receita Propria em todas as unidades orgamentérias MS

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

EmR$ 1,00
DENOMINACAO Lei n® 13.1’15, de 20.04.2015 ’ Receita Arrecadada TOTAL Projecéo Excesso ou
LOA CREDITO [ LOA + CREDITO Janeiro Fevereiro Marco Abril Acumulado Frustracao
36901- FUNDO 4.498.678.894 0 4.498.678.894 637.050.785 368.715.14( 417.672.227 411.188.154 1.834.626.30] 4.080.927.241 -417.751.64¢
150 66.707.754 66.707.754 6.708.933 5.724.253 8.653.189 9.024.020 30.110.395 95.812.181 29.104.427
180 1.412 1.412 962.588 1.158.347 1.157.144 1.183.763 4.461.842 61.000 59.588
186 4.431.969.728 4.431.969.728 | 629.379.264 | 361.832.540 | 407.861.889 | 400.980.371 1.800.054.064 3.985.054.064 -446.915.664
36211- FUNASA 2.237.248 0 2.237.248 24.160 22.398 23.821 65.098 86.888 1.384.993 -852.255
250 2.237.248 2.237.248 24.160 22.398 23.821 16.509 86.888 1.384.993 -852.255
280 0 0 0 48.589
36201- FIOCRUZ 61.449.597 0 61.449.597 4.292.825 3.535.208 4.929.088 3.678.645 16.435.7664 50.990.42( -9.950.401
250 57.866.620 57.866.620 4.141.215 3.424.745 4.829.537 3.574.408 15.969.905 47.916.219 -9.950.401
280 930.460 930.460 151.610 110.463 99.551 104.237 465.861 1.305.861 375.401
281 2.652.512 2.652.512 0 0 0 0 0 1.768.340 -884.172
36212- ANVISA 374.429.972 0 374.429.972 24.993.013 25.018.651 30.140.28§ 29.325.814 109.477.768 340.033.834 -34.396.138
174 360.532.043 360.532.043 24.147.421 24.030.122 29.243.985 28.388.877 105.810.405 328.971.896 -31.560.147
250 176.485 176.485 4.483 3.401 3.880 4,397 16.161 90.736 -85.749
280 13.721.444 13.721.444 841.109 985.128 892.423 932.542 3.651.202 10.971.202 -2.750.242
36213- ANS 218.985.579 0 218.985.579 17.083.393 13.074.224 32.900.844 16.295.299 79.353.76( 238.952.197 19.966.613
174 215.565.423 215.565.423 16.774.180 12.714.290 32.408.011 15.879.518 77.775.999 235.117.099 19.551.676
250 2.220.156 2.220.156 204.606 175.613 254.899 160.873 795.991 2.253.323 33.167
280 1.200.000 1.200.000 104.607 184.323 237.932 254.908 781.770 1.581.770 381.770
36210- HNSC 4.763.488 0 4.763.488 210.975 248.429 283.188 1.034.248 1.776.840 6.510.825 1.747.337
250 3.586.172 3.586.172 22.670 27.717 85.777 837.707 973.871 4.139.856 553.684
280 1.177.316 1.177.316 188.305 220.712 197.411 196.541 802.969 2.370.969 1.193.653
TOTAL GERAL 5.160.544.773 0 5.160.544.77] 683.655.15] 410.614.054 485.949.449 461.587.26( 2.041.757.32] 4.718.799.504 -441.490.87¢

Fonte: Siafi; CAA/CGOF/SPO/SE/MS

Em restitui¢cbes de convénios estdo sendo consideradas as fontes (100,150,151 e 182)
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2. Desembolso Financeiro

2.1 Transferéncia Fundo a Fundo (Por Bloco)

POSICAO: ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

R$ 1,00
ATENGAO BASICA MEDIA ALTA COMPLEXIDADE VIGILANCIA EM SAUDE
UF TOTAL TOTAL TOTAL
ESTADUAL | MUNICIPAL | ESTADUAL | MUNICIPAL ESTADUAL | MUNICIPAL
26.767.370,73 72.136.316,61 4.488.687,31
AC 47083076 | 2629653097 | 7067267560 | 146364101 1367.25578 | 312143153
104.455.854,64 194.501.641,28 19.240.815,86
AM 147956000 | 102.976.29464 | 169.99455367 |  24.507.087,61 5.281.77675 | 13.959.039.11
20.107.763,85 58.200.956,42 4.914.120,96
AP 2268000 | 2008508385 | 40.166.66279 | 18.034.29363 122006857 | 3.694.052,39
212.449.179,69 440.898.091,98 36.098.643,82
oA 31783524 | 212131.34445 | 108.062.80142 | 332.835.20056 703816628 | 29.060.47754
o 46.376.700,45 117.239.292,99 8.450.606,75
82268000 | 4555402045 | 6390456476 | 5333472823 212876636 | 6.321.840,39
12.742.097,39 34.194.154,80 3.457.733,81
RR 2130000 | 1272079739 | 2368861231 | 1050554249 95599984 | 250173397
0 66.967.826,01 123.034.885,39 7.654.014,26
67.688,19 | 66.900.13782 | 8954652687 |  33.488.35852 236698517 | 5.287.029,09
489.866.792,76 1.040.205.339,47 84.304.622,77
Norte 3202583 | 486.664.210 566.036.487 |  474.168.852 20350019 | 63945604
122.619.352,37 269.187.223,55 11.343.833,82
AL 756000 | 12261179237 | 7148348340 | 197.703.74015 313580570 | 820802812
oA 476.665.002,83 981.973.317,81 47.279.464,50
3.315.600,00 | 473.349.402,83 | 44889212056 | 533.08118825 | 1137461511 | 35.904.849,39
293.815.776,76 645.372.025,68 28.690.242,81
¢t 111.510,00 | 203.704.266,76 | 124.860.881,20 | 520.502.144,39 653516988 | 22.155.07293
A 261.333.177,89 337.333.995,04 30.230.496,46
55319522 | 260.779.98267 | 108.38742005 | 228.946.56599 725692196 | 2297357450
185.482.016,97 252.685.297,97 13.077.458,13
" 68.040,00 | 18541397697 | 33.948.017,34 | 218.737.280,63 4.439.036,83 8.638.421,30
e 304.538.072,44 933.366.681,15 31.041.406,07
2.286.554,62 | 302.251.517,82 | 514.208.42333 |  419.068.257,82 9.652.851,63 | 21.388.554,44
) 164.611.067,86 205.740.469,01 10.640.399,35
276.78000 | 164.334.287,86 | 47.289.01957 | 158.451449,44 282483845 | 7.81556090
N 138.277.435,17 243.075.181,88 11.357.114,74
1.472.000,00 | 136.805.435,17 | 97.455.82812 | 14561935376 | 2956.991,79 | 8.400.122,95
o 76.014.630,62 180.769.658,37 7.593.691,60
2268000 | 75991.95062 | 6807159493 | 112.698.06344 240785907 | 518583253
Nordeste 2.023.356.532,91 4.049.503.850,46 191.254.107,48
8.113.919,84 | 2.015.242.613,07 | 1514.695.80659 | 2.534.808.043,87 | 50584.09042 | 140.670.017,06
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ATENCAO BASICA

MEDIA ALTA COMPLEXIDADE

VIGILANCIA EM SAUDE

UF TOTAL TOTAL TOTAL
ESTADUAL | MUNICIPAL | ESTADUAL | MUNICIPAL ESTADUAL | MUNICIPAL
e 89.877.844,67 265.811.892,32 12.939.620,60
136.080,00 | 89.741.764,67 | 188.723464,29 |  77.088.428,03 3.437.52499 |  9.502.095,61
MG 663.577.526,13 1.528.281.785,65 62.678.791,04
249.480,00 | 663.328.046,13 | 327.891.72099 | 1.200.390.064,66 | 14.805.970,08 | 47.872.82096
N 340.061.064,78 1.221.048.391,59 52.367.922,64
000 | 340.061.064,78 | 183.934.48348 | 1.037.11390811 | 10217.109,67 | 42.150.812,97
- 765.043.379,12 3.354.027.142,89 96.013.353,62
657.720,00 | 764.385.659,12 |1537.577.92511 | 1.816.449.217,78 | 23.231.272,06 | 72.782.08156
Sudest 1.858.559.814,70 6.369.169.212,45 223.999.687,90
uaeste
1.043.280,00 | 1.857.516.534,70 [ 2.238.127.593,87 | 4.131.041.61858 | 51.691.876,80 | 172.307.811,10
o 285.473.220,49 906.127.892,18 25.291.961,01
34.02000 | 285.430.20049 | 368.198.57245 | 537.920.31973 | 7.200.17836 | 18.001.782,65
n 222.576.759,98 863.970.236,28 25.585.705,31
2319000 | 22255356098 | 310.680.49149 | 553.280.74479 | 6.764.01496 | 18.821.690,35
s 211.465.166,88 511.891.370,69 15.658.691,92
11.34000 | 21145382688 | 174.072.88625 | 337.81848444 | 3.962.14124 | 11.696.550,68
o 719.515.147,35 2.281.989.499,15 66.536.358,24
u
68.550,00 | 719.446597,35 | 852.951.950,19 | 1420.037.54896 | 18.016.33456 | 48.520.023,68
oF 37.886.969,06 169.245.158,73 6.508.870,43
37.886.969,06 | 0,00 169.245.158,73 | 0,00 6.508.870,43 | 0,00
o 176.534.049,99 439.220.413,17 22.346.183,98
79.380,00 | 176.454.66099 | 3084525792 | 408.375.15525 | 418245146 | 18.163.73252
s 81.817.777,01 247.319.822,28 9.261.886,06
11.951,66 | 81.805.82535 | 52.510.858,19 | 194.808.96409 | 2.576.004,18 | 6.685.88188
- 94.662.967,43 221.322.377,36 13.083.982,09
4536000 | 94.617.60743 | 78.446.20498 | 14287617238 | 3.637.74496 | 9.446.237,13
390.901.763,49 1.077.107.771,54 51.200.922,56
Centro-Oeste
38.023.660,72 | 352.878.102,77 | 331.047.479.82 [ 746.060.291,72 | 16.905.071,03 | 34.295.85153

Brasil

5.482.200.051,21

14.817.975.673,07

617.295.698,95

50.451.993,75 | 5.431.748.057,46

5.502.859.317,89| 9.315.116.355,18

157.556.391,56| 459.739.307,39
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ASSIST. FARMACEUTICA

GESTAO DO SUS

INVESTIMENTO

UF TOTAL TOTAL TOTAL

ESTADUAL | MUNICIPAL | ESTADUAL | MUNICIPAL ESTADUAL | MUNICIPAL
N 1.811.897,50 595.000,00 5.057.156,20

237.28494 | 157461256 0,00 | 595.000,00 11352720 | 494362900
8.924.369,32 1.700.000,00 11.173.325,42

AM 2.557.584,44 | 6.366.784,88 80000000 | 900.000,00 8.879.49166 | 220383376
1.419.298,93 90.000,00 4.590.309,41

AP 13243665 | 1.286.862,28 0,00 | 90.00000 383335889 |  706.95052
19.275.309,44 2.046.737,74 16.415.500,22

PA 1.459.522,68 | 17.815.786,76 86.737,74 |  2.160.000,00 162751117 | 14.787.989,05
3.891.943,29 250.000,00 3.601.840,00

RO 79510311 | 3.006.840,18 0,00 | 25000000 206400000 | 1537.840,00
= 1.165.638,56 270.000,00 1.737.230,00

22151760 | 944.120,9 0,00 | 27000000 57220000 | 116503000
o 4.444.933,86 1.111.000,00 5.414.784,50

62571546 | 3.819.218,40 0,00 | 111100000 153160250 | 3.883.182,00
40.933.390,90 6.262.737,74 47.990.145,75

Norte 6020.16483 | 34.90422602 | 88673774 |  5376.000,00 1867169142 | 29.318.45433
N 10.771.042,28 270.000,00 6.105.517,83

3.680.008,08 | 7.081.944,:20 0,00 | 27000000 90800000 | 519751783
38.287.527,46 2.434.800,00 25.276.028,97

PA 14.465.30L,30 | 2382222616 | 165140000 |  783.400,00 0,00 | 2527602897
- 25.625.780,61 2.154.070,00 16.575.082,22

1672161141 | 890416920 | 103932000 | 111475000 247133818 | 14.103.744,04
15.957.957,98 2.485.000,00 15.741.838,43

MA 2.457.365,13 | 13.500592,85 0,00 | 2.485.00000 82585196 | 14.915.97647
12.833.276,52 772.000,00 9.174.833,13

P 2.839.264,08 | 9.994.012,44 0,00 772.000,00 800.749,13 8.374.084,00
e 23.168.402,47 1.018.600,00 16.099.522,04

4.762.016,67 | 18.406.385,80 74620000 | 27240000 36549000 | 15.734.032,04
8.069.463,82 2.090.167,45 17.065.367,50

! 144291206 | 662655176 | 101342550 | 107674195 9.366.21800 | 7.699.149,50
9.567.086,32 159.000,00 7.156.959,00

RN 177226388 | 7.794.822.44 0,00 | 159.000,00 58738400 | 6.569.57500
6.276.533,68 40.000,00 1.186.683,00

S 185867952 | 4.417.854,16 0,00 | 4000000 0,00 | 118668300
150.557.071,14 11.423.637,45 114.381.832,12

Nordeste I 00851213 | 10054855001 445034550 | 697320195 1532504127 | 99.056.790,85
12.074.181,98 195.000,00 8.662.286,32

=S 5.380.806,54 | 6.693.28544 0,00 | 195.00000 687.29632 |  7.974.990,00
MG 59.102.309,35 5.263.750,00 16.972.643,72
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ASSIST. FARMACEUTICA

GESTAO DO SUS

INVESTIMENTO

UF TOTAL TOTAL TOTAL
ESTADUAL | MUNICIPAL | ESTADUAL MUNICIPAL ESTADUAL MUNICIPAL
36.515.824,19 | 22.586.485.16 |  3.132.000,00 2.131.750,00 295.000,00 16.677.643,72

. 40.076.785,83 0,00 15.203.696,09
10.145.905.43 | 29.930.880,40 0,00 | 0,00 0,00 | 15.208.696,00

- 151.521.680,11 2.935.320,00 78.236.932,00
99.807.62821 | 51.714.051,90 96457000 |  1.970.75000 301007771 | 7522685429

262.774.957,27 8.394.070,00 119.075.558,13
Sudeste 151.850.254,37 | 11092470290 | 409657000 |  4.297.500,00 399237403 | 115083184,10
33.645.638,58 861.500,00 15.569.708,53

PR 27.167.78590 | 6.477.852,68 0,00 | 86150000 0,00 | 1556970853

s 26.824.743,99 680.000,00 14.138.776,34
5.572.385,22 | 21.252.358,77 0,00 | 680.00000 48247320 | 1365630314

. 22.445.448,78 669.000,00 14.837.258,11
9.888.719,22 | 12.556.729,56 5000000 |  619.000,00 361138200 | 1122587611

82.915.831,35 2.210.500,00 44.545.742,98
s 42.628.890,34 | 40.286.941,01 5000000 |  2160.500,00 409385520 | 4045188778
N 8.319.686,33 2.161.600,00 8.365.694,23
831968633 | 0,00 216160000 | 0,00 8.365.604,23 | 0,00
N 18.170.677,51 2.566.300,00 15.796.953,02
6.104.056,77 | 12.066.620,74 0,00 | 2566.300,00 80041370 | 14.987.530,32
s 7.401.976,08 16.000,00 6.946.730,23
261520254 | 4.786.683,54 0,00 | 1600000 362631891 | 332041132
r 8.706.724,98 1.032.663,20 10.043.797,85
191106303 | 6.795.661,95 807.66320 | 22500000 47803750 | 956576035
42.599.064,90 5.776.563,20 41.153.175,33

oo et e 950.008,67 | 2364896623 | 296926320 | 2.807.30000 13.279.46434 | 2787371099
_ 579.780.315,56 34.067.508,39 367.146.454,31

Brasl 260.466.920,39 [ 31031330517 | 1245291644 | 2161450195 55.362.426,26 | 311.784.028,05

Fonte: SIAFI/CAA/SPO/MS
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2.2 Transferéncia a Estados Municipios — Quadro Geral por Modalidade de Aplicacéo

30/31/40/41
Posicdo:ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)
R$ 1,00
Modalidade Aplicagio DOTACAO DESPESAS DESPESAS DESPESAS
ATUALIZADA | EMPENHADAS | LIQUIDADAS PAGAS
30 | TRANSFER. A ESTADOS E AO DISTRITO 3.202567.899.87 |  5.419.67134 3.070.119,96 1.831.162,00
FEDERAL
40 | TRANSFERENCIAS A MUNICIPIOS 6.106.679.319.92 |  4.664.957,49 537.840,00 537.840,00
TOTAL TRANSFERIDO POR CONVENIO/SIMILAR | 9.300.247.219,79 |  10.084.628,83 3.607.959,96 2.369.002,00
31 ESQ'E')ZFER' A ESTADOS E DF- FUNDO A 16.409.252.784,84 | 9.819.111.654,94 | 5640.397.107,73 | 5.631.663.008,87
a ZRFAU'\,'\ISDFC')ERENC'AS AMUNICIPIOS - FUNDO | 4 155 949 105,06 | 23.433.934.792,84 | 15.616.778.658,85 | 15.406.818.568,10
TOTAL TRANSFERIDO FUNDO A FUNDO 64.462.201.889,90 | 33.253.046.447,78 | 21.257.175.766,58 | 21.038.48157697
TOTAL GERAL 73.771.449.109.6| 33.263.131.076,61 21.260.783.726,54 21.040.850.578.9

Fonte: Siafi; SPO/SE/MS
2.3 Transferéncia a Estados- Empenhado por Modalidade de Aplicaca®0/31/40/41

Posicdo:ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)
Em R$1,00

DESPESAS EMPENHADAS

30 31 40 41
UF Beneficiada | TRANSFER. A ESTADOS E TRANSFER. AESTADOS E | TRANSFERENCIAS JSQ:\&SIEE)RSE’?IE?I\ISDA(\)
AO DISTRITO FEDERAL DF - FUNDO A FUNDO A MUNICIPIOS A FUNDO
AC 30.000,00 128.903.097,12 - 35.171.433,73
AL 665.074,01 140.956.629,51 - 496.022.361,49
AM 1.947.613,85 329.494.924,13 - 174.227.931,41
AP - 48.319.917,43 - 59.890.939,15
BA 17.501,72 881.012.197,21 - 1.486.210.572,42
CE - 184.383.572,88 10.766,24 1.295.044.543,45
DF - 362.835.208,26 - -
ES - 339.741.862,59 - 260.838.644,30
GO - 36.865.221,00 - 950.070.187,22
MA - 222.177.950,40 - 714.493.914,00
MG 573.000,00 655.767.459,08 - 2.907.202.784,35
MS - 65.577.712,62 - 463.938.976,49
MT - 149.102.054,14 - 388.211.945,25
PA - 98.833.836,57 - 886.894.403,52
PB - 54.889.587,76 - 623.424.501,68
PE - 653.456.377,96 - 1.176.218.608,61
Pl 254.362,00 84.874.407,20 1.870.511,25 489.611.884,08
PR 180.669,76 688.031.491,41 - 1.295.215.832,85
RJ - 362.754.798,51 - 2.300.035.863,95
RN - 128.162.993,56 - 459.808.348,40
RO 1.576.800,00 122.086.565,05 - 156.397.102,52
RR - 44.446.326,62 - 31.037.972,85
RS - 597.653.948,80 1.075.680,00 1.273.642.475,74
SC - 315.439.408,91 1.708.000,00 859.069.139,29
SE - 90.121.094,89 - 303.820.857,60
SP 174.650,00 2.863.320.631,08 - 4.203.526.498,72
TO - 169.902.380,25 - 143.907.069,77
Total 5.419.671,34 9.819.111.654,9 4.664.957,44 23.433.934.792,8:

Fonte: Siafi; SPO/SE/MS
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2.4. Transferéncia aEstados— Liquidados por Modalidade de Aplicacao30/31/40/41

Posi¢cdo:ABRIL FECHADO (Atualizado até 14.05.2015)

Em R$1,00
UF
" 30 31 40 41 TOTAL
Beneficiada

AC 0,00 72.544.654,87 0,00 32.753.925,00 105.298.579,87
AL 665.074,01 77.988.205,76 0,00 337.918.401,93 416.571.681,70
AM 0,00 182.599.338,63 0,00 146.762.597,33 329.361.935,96
AP 0,00 27.246.881,27 0,00 42.020.897,06 69.267.778,33
BA 883,95 478.171.544,75 0,00 1.069.986.383,24 | 1.548.158.811,94
CE 0,00 115.526.189,33 0,00 846.264.092,90 961.790.282,23
DF 0,00 222.474.246,94 0,00 0,00 222.474.246,94
ES 0,00 195.045.098,82 0,00 181.882.510,48 376.927.609,30
GO 0,00 26.747.602,03 0,00 618.439.321,72 645.186.923,75
MA 0,00 117.367.794,46 0,00 526.776.743,42 644.144.537,88
MG 573.000,00 384.215.200,83 0,00 1.933.253.054,18 | 2.318.041.255,01
MS 0,00 37.230.121,30 0,00 289.002.626,80 326.232.748,10
MT 0,00 83.960.588,73 0,00 256.989.469,22 340.950.057,95
PA 0,00 57.298.871,57 0,00 592.608.631,60 649.907.503,17
PB 0,00 37.739.927,21 0,00 431.004.460,20 468.744.387,41
PE 0,00 393.656.167,86 0,00 787.242.596,77| 1.180.898.764,63
Pl 254.362,00 44,558.451,41 0,00 350.550.750,35 395.363.563,76
PR 0,00 400.880.968,20 0,00 850.510.118,95| 1.251.391.087,15
RJ 0,00 211.114.512,24 0,00 1.429.287.371,26 | 1.640.401.883,50
RN 0,00 82.480.895,20 0,00 317.314.352,09 399.795.247,29
RO 1.576.800,00 67.698.374,37 0,00 107.936.431,16 177.211.605,53
RR 0,00 24.749.739,36 0,00 25.562.256,75 50.311.996,11
RS 0,00 320.061.968,83 | 537.840,00 823.695.330,39 | 1.144.295.139,22
SC 0,00 185.241.621,52 0,00 582.978.224,98 768.219.846,50
SE 0,00 52.595.854,13 0,00 206.723.399,04 259.319.253,17
SP 0,00| 1.649.825.248,07 0,00 2.716.788.301,33 | 4.366.613.549,40
TO 0,00 91.377.040,04 0,00 112.526.410,70 203.903.450,74
Total: 3.070.119,9¢ 5.640.397.107,7] 537.840,00 15.616.778.658,8| 21.260.783.726,5

Fonte: Siafi; SPO/SE/MS
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3. Oferta e Producéo de Servicos Rede Prépria e GHC

Producéo Assistencial dos HospitaiBroprios e do Grupo Hospitalar Conceicdo- GHC — 1° Quadrimestre de 2015.

Periodo: Janeiro aAbril de2015

MS HSE
FE'SESIS'ATLAEO MS HOSPITAL MESSELPI'DTEAL FEHDOE?&IADLO < | MS HOSPITAL FEDERAL MS HOSPITAL
PROCEDIMENTOS R DE IPANEMA | 5 0NSUGESSO | SERVIDORES DO CARDOSO FONTES FEDERAL DA LAGOA
ESTADO
CNES: 2269384 | CNES: 2269775 | CNES: 2269880| CNES: 2269988 CNES: 2295423 CNES: 2273659
Internac&o 1.645 733 3.361 1.888 1.075 1.324
Consultas 7.886 15.760 33.760 60.614 25.755 29.299
Cirurgia 3.001 926 2.298 2.886 669 1.235
Partos - - 428 53 - -
Exames Ambulatoriais 232.172 44,466 299.617 188.622 160.410 1.514
Outros » 242714
Proced.Ambulatoriais 58.428 341.550 253.174 190.043 31.154
Periodo: Janeiro aMarco de 2015.
HOSPITALNOSSA | iosprra. | HOSPITAL | \\ipapE | HOSPITALARES | ATENDIVIENTO ZONA
PROCEDIMENTOS CONCEICAO AS FEMINA REDENTOR JARDIM ITU AFILIADAS AO NORTE MOACYR
GHC SCLIAR
CNES: 2237571 CNES: 2265052 | CNES: 2265060 | CNES: 2265079 CNES: 2265087 CNES: 7114893
Internacgéo 9.185 2.270 1.534 - - -
Consulta 193.276 47.415 70.554 4.262 45.960 49.778
Cirurgia 4.900 1.671 5.249 - - -
Partos 1.251 1.063 - - 623 -
Exames Ambulatoriais 535.641 32.896 36.111 70 566 -
Outros Procedimentos 23.863 3,753 7.485 54 4.844 ;

Ambulatoriais
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Legenda:

Internacéo - Producéo SIH

Consultas - Subgrupo 0301 - Consultas/Atendimentos/Acompanhamentoes - SIA
Cirurgia - Grupo 04 - Procedimentos Cirdrgicos - SIA e SIH

PARTO - Normal — SIH

03.10.01.001-2 ASSISTENCIA AO PARTO SEM DISTOCIA
03.10.01.003-9 - Parto Normal
03.10.01.004-7 - Parto Normal em Gestacdo de Alto Risco
03.10.01.005-5 - Parto Normal em Centro de Parto Normal (CPN)
- Cesaria - SIH
04.11.01.002-6 - Parto Cesariano em Gestacéo de Alto Risco
04.11.01.003-4 - Parto Cesariano
04.11.01.004-2 - Parto Cesariano ¢/ Laqueadura Tubaria
Exames Ambulatoriais - Grupo 02 - Procedimentos com finalidade diagndstica - SIA
Outros Procedimentos Ambulatoriais ~ Atendimentos Ambulatoriais menos os itens Consultas e Exames Ambulatoriais

(-) Quantitativo ndo informado pela unidade.

Fonte: Hospitais Proprios: NGI/CGA/DGH-RJ/SAS/MS
GHC: Base de Dados do SIASUS - Sistema de Informages Ambulatoriais e Hospitalar - Fornecido pelo DATASUS (tabulados pela CGSI em 05/02/2015)

NOTA 1: Todas as informagdes que constam neste relatério foram extraidas através dos sistemas de producéo ambulatorial e hospitalar (SIA e SIH) do MS. Cabe ressaltar que tais
informagdes estdo sujeitas a altera¢cBes uma vez que o sistema permite que novos inputs de dados sejam langados.

NOTA 2: As unidades hospitalares afiliadas a0 GHC cuja producdo é apresentada agregada sio: UNIDADE HOSPITAL CONCEICAO, UNIDADE VILA FLORESTA,
UNIDADE DIVINA PROVIDENCIA, UNIDADE SESC, UNIDADE BARAO DE BAJE, UNIDADE PARQUE DOS MAIAS, UNIDADE JARDIM LEOPOLDINA, UNIDADE
JARDIM ITU, UNIDADE SANTISSIMA TRINDADE, UNIDADE NOSSA SENHORA APARECIDA, UNIDADE COIMA, UNIDADE COSTA E SILVA. A Unidade de pronto
atendimento afiliada ao GHC é a UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO ZONA NORTE MOACYR SCLIAR.
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4. Indicadores (Resultado Cumulativo)

Unidade de

indice Apurado

Denominacgéo Férmula de Célculo : Meta 2015 2015 Fonte Observacgodes
medida X
1° Quadrimestre
Quantidade de municipios definidos | Quantidade de municipios Em 2015, a expectativa & chegar
" . N . Y a0 acumulado de 1.614
no "Programa Brasil sem Miséria atendidos com farmacias ou . DAF/ L -
. . - unidade 1.614 1.610 municipios beneficiados com o
implantados com o Programa drogarias do Programa Farmacia SCTIE !
" . " programa implantado  desde
Farmacia Popular Popular 2012
Numero de 6bitos confirmados
Numero absoluto de dbitos por por dengue, em determlna,do unidade 328 290 SINAN
dengue espaco geografico, no periodo (SVS)
considerado.
N° de criangas menores de 1 ano
Cobertura vacinal da vacinadas com a 32 dose da SI-PNI/ API/
tetravalente/pentavalente em tetravalente/pentavalente percentual 95 83,9 Sinasc
menores de 1 ano dividido pela Populacéo de (SVS)
menores de 1 ano x 100.
Os dados de 2015 séo
A previsdo de |29.749 casos preliminares, ou seja, sujeitos a
Numero absoluto de casos de Nuamero absoluto de casos de . n® de casos | autdctones de | Sivep-Maléria alteracdo. Os dados foram
. - Unidade . .- x ) .
malaria maléria para 2015 estad | maldria na regido | (SVS) extraidos dos bancos do Sivep-
sendo estimada | Amazodnica. Malaria — 30/04/2015 e do Sinan
— 14/05/2015
Total de 6bitos maternos e de
Percentual de dbitos maternos e de mourlzgzizsmrégﬁfrfi\tggIdg\?r:o':r)te SIM
mulheres em idade fértil (MIF) P AS Pres L percentual 85 78,1
. . materna investigados na regido/ (SVS)
investigados L
total de 6bitos maternos e de
MIF x 100
Numero de amostras de agua Numero de amostras de agua 70%-510.711 |  10,2% -74.687 | . -
analisadas para o parametro exa_mlnadas AL DL unidade analises analises SIEEIE A_tuallzagao . g5 uadasENca
coliformes totais realizadas pela (SVS) Sisagua: Maio/2015

coliforme total

vigilancia
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Unidade de

indice Apurado

Denominacgéo Formula de Célculo : Meta 2015 2015 Fonte Observacgdes
medida X
1° Quadrimestre
Numero de portadores de Hepatites l(;leuE:gr(;t?tlzio\lyitrc;gecp%gic]iores
Virais C com indicagdo de de Hepa unidade 15.000 11.216 SVS
. indicacdo de tratamento,
tratamento, recebendo medicamento .
recebendo medicamento
Os riscos das instalagbes e
Riscos identificados em PEEEUEES 0B SEMED G2
P Sistema Sagarana | interesse sanitario analisados até
- . _ fiscalizag6es dividido pelos X
Indice de Risco Sanitario em Portos, | .. P -software Risk | 30/04/2015 estava dentro da
. Riscos aplicaveis nas mesmas Percentual 9% 6,84%
Aeroportos e Fronteiras Lo - Manager meta. Destaca-se que a meta faz
fiscalizag6es, multiplicado por . L
(Anvisa) parte da avaliacéo de
100.
desempenho dos coordenadores
estaduais.
Total de unidades farmacéuticas Total de unidades farmacéuticas . .
. . . unidade N/I N/I Fiocruz
produzidas (Fiocruz) produzidas no ano
Pacientes atendidos em atencdo de | Somatdrio do atendimento nas
referéncia pelos hospitais da Fiocruz | unidades de atengdo por publico unidade N/I N/I Fiocruz
! alvo
Exame laboratorial realizado? pelas | Total de Exames laboratoriais de . .
. . A - . unidade N/I N/I Fiocruz
unidades da Fiocruz referéncia realizado no periodo
N° de ESF + N° de ESF A previsdo de
Cobertura} popuIaC|ona~I estjrr_]ada equwal_ente) X 3.000 em % cobertura para 70.79 DAB/SAS
pelas equipes de atencéo basica determinado local e periodo/Pop. 2015 esta
no mesmo local e periodo X 100 sendo estimada
Soma da carga horéria dos A previséo de
Cobertura populacional estimada cirurgides dentistas/40 X 3.000 cobertura para
pelas equipes basicas de Saude em determinado local e % 2015 esta 52,69 DAB/SAS
Bucal periodo/Populacdo no mesmo sendo estimada
local e periodo.
Cobertura de Centros de Atencéao (N° CAPS | X 0,5) + (n° CAPS Taxa A previsao de 092 Coordenagéo De janeiro a abril, ndo houve
Psicossocial (CAPS) I1) + (N° CAPSI) + (N° CAPS IlI (/200.000) cobertura para ' Geral de Saude | novas habilitacbes de CAPS. O

! Hospitais da Fiocruz que sdo referéncias nas areas de satide da mulher e da crianca (Instituto Nacional de Sadde da Mulher e da Crianca) e de doencas infecciosas (Instituto de Pesquisa Clinica

Evandro Chagas).

2 A Fiocruz possui 50 laboratérios e departamentos considerados centros de referéncia nacional ou internacional por instituicées brasileiras e estrangeiras.
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5. Resultados Qualitativos das Diretrizes da PAS 1° Quadrimestre/2015

Diretriz 1 - Garantir acesso da populacao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de

saude, aprimorando a politica de atencéo basica e a atencao especializada.

Uma das prioridades na implementacdo dessa diretriz sera a ampliacdo do acesso e da qualidade da atencéo primaria por meio da elevacdo da
quantidade das equipes de saude da familia e de saude bucal. Ainda nesse nivel de atencdo, as prioridades estdo voltadas para a adequacdo da
infraestrutura das unidades basicas, aprimoramento dos parametros de qualidade e a expansdo e qualificacdo do sistema. Com relacdo a atencao
especializada, sera privilegiada a organizacdo dos servi¢os em redes, nas quais deverao ser qualificados o acolhimento e a humanizacao das praticas.

Resultados da PAS 2015

. Meta Fisica ~ -
Metas PNS Produto PAS 2015 | MetaFisica PAS 2015 A0 QIEETTENENE HHOIA
PAS 2015 . 2015
Realizada (Jan- Abr)
1. Ampliar a area fisica e/ou reformar 23 mil unidades Nova UBS com obra de (413;3%% x
" bs P de satide (UBS ampliada/ reformada liadas: 2 563 | 1-207 (658 ampliadas, 549 reformadas) 2015.12L5 - Construcéo e
asicas de salde (UBS) concluida ampliadas; 2. Ampliagio de Unidades Bésicas
reformadas) de Satde - UBS

2. Implantar 3.358 unidades basicas de satde (UBS), Nova UBS com obra de B 2015.8577 — Piso de Atencdo
passando de 36.892 UBS em 2011 para 40.250 até ~ . 5.318 289 (206 PAC e 83 NAO PAC) Basica Fixo (PO 0003)
2015 construcdo concluida

3. Ampliar em 33,6 mil o nimero de agentes ACS dez/14 = 265.698
comunitarios de salde, passando de 250,6 mil agentes | ACS implantado 1.831 ACS Abr/15 = 264.732
em dezembro de 2011 para 284,2 mil até 2015. Diferenca = - 966 °

4. Ampliar em 8,1 mil o nimero de Equipes da ESF dez/14 = 39.288 2015.20AD - Piso de Atencdo
Estratégia Satde da Familia, passando de 32,3 mil Equipe implantada 1.431 ESF Abr/15 = 38.392 Basica Variavel - Satde da
equipes em dezembro de 2011 para 40,4 mil em 2015. Diferenca = - 8963 Familia

5. Ampliar em 3,5 mil 0 nimero de equipes de salde ESB dez/14 = 24.279
bucal, passando de 21,4 mil equipes em dezembro de | ESB implantada 1.000 ESB Abr/15 = 23.820

2011 para 24,9 mil até 2015.

Diferenga = - 4593

3 A diminuicdo das equipes de ACS, ESF e ESB observada no perfodo situado entre o Gltimo quadrimestre de 2014 e esse primeiro quadrimestre de 2015 deve-se & suspenso de equipes em situacéo
irregular - seja em funcéo de nao alimentacdo dos sistemas de informacéao da atencdo basica (CNES, SIAB e e-SUS AB), seja por denlncias de 6rgdos de controle externo.

38




Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (Jan- Abr)

Acéo Orcamentéria PLOA
2015

6. Alocar até 13 mil médicos brasileiros e estrangeiros
em regides prioritarias para o SUS, por meio do

Programa Mais Médicos.

Médico alocado no
ambito de Programa Mais
Médicos

Meta alcangada

Atualmente sdo 14.462 participantes no
Programa Mais Médicos.

2015.20AD-

Piso de Atencédo Basica
Variavel Salde da Familia
(Mais Médicos)

7. Promover a adesdo de 78% dos municipios brasileiros

Percentual de municipios

~ 0, op4
ao Programa Salde na Escola até 2015. Som’ adesdo ao Prlc'> grama 87% 87% 2015.20AD - Piso de Atencdo
Salde na Escola - 9y ,
_ _ Basica Variavel - Saude da

8. Implantar 1.400 equipes de atencdo domiciliar até Equipe de atencio a 360 32 novas equipes implantadas de EMAD | Familia

2015 salde domiciliar (240 EMAD e de ianeiro a marco de 2015

' implantada 120 EMAP) ) ¢ '

9. Implantar 416 Centros de Especialidades é%iglﬁz?/? d;dAerrzg ggggedgucal

Odontoldgicas, passando de 882 em dezembro de CEO implantado 100 7 CEO implantados de janeiro a abril de

2011 para 1.298 em 2015.

2015.

na Atencdo Baésica e
Especializada

10. Qualificar 35 novos servigos de satde no sistema

prisional.

Servigo qualificado

Meta alcangada

11. Requalificar 235 servicos de sadde existentes no

2015.20B1 - Servigos de
Atencdo a Saide da Populagdo

: e 5
sistema prisional. Servico requalificado 186 N/l do Sistema Penitenciario
Nacional
12. Aumentar em 10% ao ano o nimero de transplantes | Transplante de 6rgdos O quantitativo preliminar de 2015.8585 < Atencdo a Satide
fx < 1n - - P - S .~ | da Populacdo para
de 6rgdos solidos e ndo sélidos realizados, passando | sélidos e ndo solidos 24.000 transplantes realizados de janeiro a abril Procedimentos em Média e Alta
de 21.000 para 30.800. realizado de 2015 foi de 6.335. .
Complexidade
Ampliacdo de cirurgias 10% das De janeiro a marco de 2015 foram 2015.8758 - Aperfeigoamento,
13. Ampliac&o do tratamento do céncer, com incremento pilac g cirurgias e 5% J €0 o o Avaliacéo e Desenvolvimento
L . oncolégicas e realizadas 47.861 cirurgias oncoldgicas ~ .
de 25% das cirurgias oncol6gicas e de 5% dos dos de Acdes e Servicos

procedimentos quimioterdpicos no Brasil, até 2015.

procedimentos
quimioterapicos (%)

procedimentos
quimioterapicos

e 686.553
guimioterapicos.

procedimentos

Especializados em Oncologia —
INCA

14. Implantar, em todas as 27 unidades da federagdo do
pais, a Politica de Atencao as Pessoas com Doenga

UF com Politica
implantada

Meta alcangada

* O percentual de adeséo alcancado ao final de 2014, de 87%, ainda permanece para este primeiro quadrimestre uma vez que as adesdes ao PSE tem vigéncia de agosto de 2014 a

novembro de 2015.
% N/I — néo informado.
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Meta Fisica

Metas PNS Produto PAS 2015 | MetaFisica PAS 2015 A0 OIEIMIENEE [HHOM
PAS 2015 . 2015
Realizada (Jan- Abr)
Falciforme e outras Hemoglobinopatias.
2015.125H - Implantacéo do
15. Concluir o novo complexo integrado do Instituto Complexo Implantado 14% 6.74% Complexo Integrado do
Nacional de Cancer. (%) ' Instituto Nacional de Cancer -
INCa
< - 2015.8721 - Implementacgdo da
[o]
16. Implantar 187 Centrais de Regulagdo. _Central de Regulagdo 43 03 Ce_ntrals implantadas no 1 Regulacéo, Controle e
implantada quadrimestre de 2015. L <5 onr
Avaliacdo da Atengdo a Saude
17. Implantar 1 unidade de Monitoramento Externo de Unidade MEQ Ndo houve habilitagdo de nenhum |2015.20R4 - Apoio a
Qualidade - MEQ dos exames citopatologicos em implantada 8 laboratdrio como MEQ de janeiro a abril | Implementacéo da Rede

cada uma das 27 UF, até 2015.

de 2015.

Cegonha

18. Implantar o Plano de Expanséo da Radioterapia, que
contempla 80 servicos, sendo 39 ampliacGes de

servigos ja habilitados e 41 novos servigos, até 2015.

Servigo implantado /
ampliado

37 ampliagdes

N&o houve nenhuma implantacdo de
servico como amplia¢do ou novo.

2015.8585 - Estruturacao de
Unidades de Atencédo
Especializada em Saude (PO
0001)
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Informacdes Adicionais

As inscricdes para a terceira chamada do edital 2015 do Programa Mais Médicos
comecaram em marco. Nesta etapa, 930 oportunidades foram disponibilizadas em 530
municipios e 10 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs). Ao todo, 4.362 candidatos
puderam optar entre as cidades disponiveis. Os profissionais inscritos nesta chamada tiveram até
0 dia 27 de marc¢o para se apresentar aos municipios com documentacao exigida em edital para
comegarem a atuar nos municipios a partir do dia 6 de abril.

Lancado, em marco de 2015, o primeiro volume da publicacdo “ Pr ot ocol os
encami nhamentos da atenc¢ao b §witadoaEngoerinolbgiaa at e
e Nefrologia. A publicacdo destaca aspectos presentes no processo de encaminhamento de
usuarios para outros servicos especializados, abordados sob a forma de protocolos, que visam a
aumentar a capacidade clinica e de cuidado das equipes de Atencdo Basica e da articulacdo desta
com outros pontos da rede de salde. Tais protocolos deverdo, ainda, fortalecer praticas de
microrregulacdo nas unidades béasicas de saude (UBS). Mais do que isso, propiciam a
comunicacdo entre UBS, centrais de regulacdo e servicos especializados, como a pactuacdo de
fluxos e protocolos, apoio matricial presencial e/ou a distancia.

Entre os dias 25 e 27 de marco, ocorreu em Brasilia, 0 V Férum Nacional de Gestao
da Atencado Béasicatendo como tema "Aten¢do Basica mais acessivel, cuidadora e resolutiva".
O evento reuniu convidados da gestdo da Atencdo Basica dos estados e capitais, departamentos
do Ministério da Saude, Conselhos de Saude e Universidades parceiras. A programacdo do V
Férum Nacional de Gestdo da Atencdo Basica seguiu com mesas redondas e grupos de trabalho
gue abordaram movimentos possiveis a partir dos resultados do PMAQ, passos e estratégias para
a implantagdo do e-SUS AB, além da tematica central do evento, abrindo didlogo e escuta
qualificada sobre os temas em debate.

O numero de agentes comunitarios de salde, equipes de saude da familia e equipes de
salde bucal apurado no Relatério Quadrimestral de Prestacdo de Contas, refere-se ao nimero de
equipes implantadas/em funcionamento, que equivale as equipes cadastradas no Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), em situacédo regular de funcionamento.

Essas equipes tém seu funcionamento monitorado periodicamente através do
acompanhamento de seu cadastro no CNES, e também, dos sistemas de informacdo da atencdo
basica- SIAB e e-SUS AB. Além do acompanhamento feito via sistemas de informacdo, o
Ministério da Satde também acompanha as condic¢Ges de funcionamento das equipes, atraves da
verificacdo de situacGes sinalizadas por dendncias provenientes de 6rgaos de controle externo e
outros atores. Tais denuncias sao apuradas através de articulacdo com Secretarias Estaduais e
Municipais de Saude, e se as irregularidades séo atestadas, ocorre a suspensdo das equipes, tal
como previsto nesse trecho da Politica Nacional de Atencdo Basica (Portaria 2.488/2011), que
menciona também a suspensdo realizada quando ndo ocorre a alimentacdo regular dos sistemas
de informacéo da atencdo basica:

“Sobre a suspensdo do repasse dos recursos referentes ao item D (implantagdo de
estratégias e programas prioritarios — PAB-Variavel)
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O Ministério da Saude suspendera os repasses dos incentivos referentes as equipes e aos
servigos citados acima, nos casos em que forem constatadas, por meio do monitoramento e/ou da
supervisao direta do Ministério da Saude ou da Secretaria Estadual de Satde ou por auditoria do
DENASUS ou dos 6rgaos de controle competentes, qualquer uma das seguintes situagdes:

| - inexisténcia de unidade bésica de salde cadastrada para o trabalho das equipes e/ou;

Il - auséncia, por um periodo superior a 60 dias, de qualquer um dos profissionais que
compdem as equipes descritas no item D, com excecdo dos periodos em que a contratacdo de
profissionais esteja impedida por legislacdo especifica, e/ou;

Il - descumprimento da carga horaria minima prevista para os profissionais das
equipes; e

IV - auséncia de alimentacdo de dados no Sistema de Informacdo definidos pelo
Ministério da salde que comprovem o inicio de suas atividades.

Com isso, as equipes de agentes comunitarios de saude, de satde da familia e de saude
bucal, sdo suspensas mediante observacdo de irregularidades e/ou auséncia de informacdes das
equipes nos sistemas de informacgdes da atencdo basica.

Tais suspensdes geram decréscimo no nimero de equipes regulares, mas, mediante
notificacdo dada aos gestores e implementacdo- pelos mesmos- de medidas corretivas das
irregularidades observadas, as equipes tém seu funcionamento regularizado. E concedido
também a todos os gestores a possibilidade de solicitar recursos retroativos e justificar as
eventuais irregularidades.

Portanto, em dezembro de 2014, 0s nimeros apurados para agentes comunitarios de
salde, equipes de saude da familia e equipes de saude bucal eram, respectivamente, 265.698,
39.228 e 24.279. Como exemplo das medidas adotadas mediante verificacdo de irregularidades
de funcionamento das equipes, em maio desse ano foi publicada Portaria de suspensdo de
equipes- Portaria N° 586, de 20 de Maio de 2015- que ndo alimentaram os sistemas de
informagdo da atencdo basica por trés competéncias consecutivas. Somente por essa
irregularidade, registrou-se a suspensdo de 893 equipes de saude da familia e 482 equipes de
salde bucal.

Tais aspectos justificam o decréscimo observado no nimero absoluto de equipes, ainda
que se possa ressaltar que, todas as medidas de suspensdo, séo acompanhadas de intervengoes de
apoio as gestdes estadual e municipal, para que os problemas encontrados sejam contornados, e
as equipes voltem a entrar em funcionamento normal, visando o atendimento de toda populagdo
brasileira. Por essa razdo, o decréscimo observado é de natureza reversivel e pode ser
compreendido como temporario.
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Diretriz 2 - Aprimorar a rede de urgéncia e emergéncia, com expansao e adequacdo de UPAs, SAMU, PS e centrais de regulacéo,
articulando-a com outras redes de atencao.

A Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) envolve a atencdo a saide em todos os niveis de complexidade. A abrangéncia dos servicos em
carater de urgéncia e emergéncia torna necessaria a qualificacdo das unidades de atendimento que operam com essa finalidade. O espectro de
servicos abrange desde o contato inicial em situagdo de urgéncia e emergéncia, os cuidados necessarios e o referenciamento para a continuidade do
tratamento, quando prescrito.

Um dos componentes mais importantes da RUE é o Servico Mdvel de Urgéncias e Emergéncias (Samu), com as unidades de Suporte
Avancado e Suporte Basico de Vida, portadoras de conformacgdes adequadas a cada situacdo de salde e atendimento de acordo com o
referenciamento das Centrais de Regulacdo Médica. Para que seja comprovada a efetividade do atendimento, além da ampliacdo da cobertura pelo
SAMU e pelas UPAS, é necessaria a qualificacdo das unidades de prontos socorros, principais portas de entrada para as urgéncias. Essa qualificacdo
constitui-se na base de operacionalizacao dessa diretriz. Essa rede sera organizada de modo a ampliar o acesso humanizado, integral, agil e oportuno
aos usuarios em situacao de urgéncias nos servigos de salde.

Resultados da PAS 2015

Meta Meta Fisica
Metas PNS Produto PAS 2015 Fisica PAS PAS 2015 Acdo Orcamentéaria PLOA 2015
2015 Realizada (Jan Abr)
2015.8933 - Servicos de Atencao as
1. Adquirir 2.160 ambulancias até 2015 Ambuléancia adquirida 500° 106 Urgéncias e Emergéncias na Rede
Hospitalar (PO 0005)
2. Implantar ou expandir 64 novas . A
centrais de regulacéo do Servico de Central de Regulacdo do SAMU 201?'8933 - Servu;gs d_e Alengado as
. . L . - 8 0 Urgéncias e Emergéncias na Rede
Atendimento Movel de Urgéncia implantada/ expandida Hospitalar
(SAMU), até 2015 P
3. Estrut_ur{ar 231 unidades de atencao Unidade de atencdo especializada Meta
especializada dentro das Redes de - -
. A i s estruturada alcancada
Urgéncia e Emergéncia até 2015

6 2.351 novas unidades foram adquiridas de 2012 a 2014, sendo 421 novas ambulancias entregues no em 2014. Para 2015, ha expectativa de aquisi¢cdo de mais 500 unidades.
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Meta Meta Fisica

Metas PNS Produto PAS 2015 Fisica PAS PAS 2015 Acgdo Orcamentaria PLOA 2015
2015 Realizada (Jan Abr)
4. Implantar 2.163 leitos hospitalares
(leitos de UTI, UCI, UTI neonatal, 2015.8933 - Servicos de Atencao as
leitos clinicos de retaguarda, leitos de | Leito hospitalar implantado 540 0 Urgéncias e Emergéncias na Rede
reabilitacdo) dentro das Redes de Hospitalar

Urgéncia e Emergéncia até 2015 ’

2015.12L 4 - Implantacéo,

5. Implantar 500 unidades de pronto Construcio e Ampliacio de
atendimento, passando de 596 em 2011 | UPA em funcionamento 110 9 nstrug pliacao o
. Unidades de Pronto Atendimento -
para 1.096 até 2015 UPA

! Apos a avaliagdo do PPA de 2013 foram considerados apenas os leitos habilitados de UTI (adulto, pediatrico e neonatal), excluindo os leitos clinicos de retaguarda, os quais sdo leitos para
complementar o atendimento as Portas de Entrada Hospitalares de Urgéncias, os quais dependem da disponibilizagdo de leitos das instituigdes hospitalares, pblicas ou privadas, por meio da

organizagao de suas enfermarias clinicas, para estarem aptas a receber custeio diferenciado (Art. 12, da Portaria n® 2.395, de 11 de outubro de 2011).
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Informacdes Adicionais

A partir de abril de 2015, com o objetivo de informatizar, padronizar e dar maior
agilidade aos processos de solicitacdo de habilitacdo de UTI, estes deverdo ser solicitados por
meio do Sistema de Apoio a Implementacédo de Politicas de Saude (SAIPS).

O sistema SAIPS foi instituido pela Portaria SAS/MS N° 281 GM/MS, de 27/02/2014.
Apo6s a publicacdo da portaria mencionada, foram capacitadas as equipes e desenvolvidos 0s
requisitos especificos de cada area técnica. Atualmente ja foi finalizada a construcdo do sistema
e capacitagédo da equipe para atender aos pedidos de habilitacdo de UTI.

Assim, toda a documentacdo necesséria a habilitagdo de UTI devera ser enviada pelo
SAIPS, e a documentacdo fisica armazenada no proprio municipio, conforme Portaria n® 1.954,
de 06/09/2013.

O sitio para acessar 0 SAIPS é http://saips.saude.gov.br. Antes de cadastrar a proposta
para solicitacdo de habilitacdo, é importante os solicitantes lerem o manual disponivel no link
http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/o-ministerio/principal/secretarias/585-sas-raiz/saips/I1-
saips/10617-manuais. Neste link ha manuais que orientam o cadastro do gestor e a forma como
os documentos solicitados devem ser inseridos.
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Diretriz 3 - Promover atenc¢do integral a saude da mulher e da crianca e implementar a Rede Cegonha, com especial atencdo as areas e
populacdes de maior vulnerabilidade.

A implementacdo dessa diretriz organiza-se a partir do desenvolvimento da “Rede Cegonha” (estratégia de qualificagdo da atengao
obstétrica e infantil), por intermédio de um conjunto amplo de medidas voltadas a garantir: (i) acolhimento, ampliacdo do acesso e qualidade do pré
natal; (ii) vinculacdo da gestante a unidade de referéncia e ao transporte seguro; (iii) boas préaticas e seguranca na atencéo ao parto e nascimento; (iv)
atencdo a saude das criancas de zero a 24 meses, com qualidade e resolubilidade; e (v) ampliacdo do acesso ao planejamento reprodutivo.

Ha também énfase ao tratamento oncologico, por meio de incentivos a renovacao dos equipamentos de alta voltagem, da implementacédo de
centros de diagnostico do cancer de colo de Gtero e unidade de diagnostico do cancer de mama, além da qualificacdo desses pontos de atengdo para
aprimoramento dos exames realizados.

Resultados da PAS 2015

. Meta Fisica ~ , .
Metas PNS Produto PAS 2015 | Meta Fisica PAS 2015 GO ORI ETE FLOH
PAS 2015 . 2015
Realizada (Janr Abr)

1. Adequar a ambiéncia de 120 maternidades
(reforma, aquisicdo de equipamentos e Maternidade com ambiéncia 50 Trés adequagOes de ambiéncia de maternidade 2015.20R4 - Apoio a
materiais) para a atencdo humanizada ao | adequada concluidas no 1° quadrimestre 2015. Implementacéo da Rede Cegonha

parto e nascimento.

2. Habilitar 276 servigos como Maternidade

para Atenc¢do a Gestagdo de Alto Risco, Servico habilitado 60 Nenhum servico foi habilitado no 1°
passando de 197 servi¢os em 2012 para quadrimestre 2015.
473 até 2015. 2015.20R4 - Apoio a
3. Ampliar em 684 o nimero de leitos de Implementacdo da Rede Cegonha
unidade de terapia intensiva neonatal, Leito de UTI neonatal 296 24 Leitos de UTI neonatal implantados no ano de
passando de 3.775 leitos em 2011 para implantado 2015.
4.459 até 2015
4. Implantar 20 novas Casas de Gestante, . o .
Bebé e Puérpera (CGBP), passando de 36 | CGBP implantada 7 2N(§zln§uma CGBP implantada no 1° quadrimestre
casas em 2011 para 56 até 2015. ' 2015.20R4 - Apoio a
5. Implantar 30 novos Centros de Parto Centro de parto normal Implementacdo da Rede Cegonha
Normal, passando de 35 para 65 até 2015. 14 1 CPN implantado no 1° quadrimestre 2015.

implantado

46



Meta Fisica

A para criancas de 6 a 59 meses de idade.

suplementacdo

2015, 3.582 municipios.

Metas PNS Produto PAS 2015 | Meta Fisica PAS 2015 e
PAS 2015 . 2015
Realizada (Jan Abr)
2015.8762 - Implementacéo de
. . L . - o . ~ R ~
6. Capacitar 1.300 parteiras tradicionais até Parteira capacitada 120 92 parteiras qualificadas no 1° quadrimestre de | Acdes e Sprvu;os as Pqpylagoes
2015. 2015. em Localidades Estratégicas e
Vulneraveis de Agravo
7. Custear 3.141 leitos adicionais de A% anr
unidades de cuidado intermediéario Leito adicional de UCI 1.436 115 Leitos UCI novos custeados no ano, igliigfgg 'QQeSESSeZi?nagﬂiga
neonatal (UCI), passando de 349 leitos custeado ' totalizando 1.655 no periodo 2011 a 2015 empMéEiia epAIta Complexidade
custeados em 2011 para 3.490 até 2015. P
8. Realizar 12 milhdes de mamografias, na De janeiro a mar¢o de 2015 foram realizadas
faixa etaria de 50 a 69 anos, entre 0s anos | Mamografia realizada 5.058.997 |503.944 mamografias para rastreamento em s o
de 2012 a 2015. mulheres de 50 a 69 anos. iggl)iliggg p Q;egf:gegi?:ﬂiga
9. Realizar 36 milhdes de exames de . - De janeiro a mar¢o de 2015 foram realizados L :
citopatologia, na faixa etaria de 25 a 64 i);?{;]aedgtopatologlco 10.953.072 |1.342.611 exames citopatoldgicos em mulheres em Meédia e Alta Complexidade
anos, entre os anos de 2012 a 2015. de 25 a 64 anos.
10. Garantir a oferta do teste de eletroforese
para as gestantes usuarias do SUS em Percentual de municinios 5.488 (98%) municipios com 1 ou 2 repasses de | 2015.8535 - Estruturagdo de
100% dos municipios brasileiros, de - nicip 60% incentivos para novos exames de pré-natal, que | Unidades de Atengdo
. com teste disponibilizado . . : . g
acordo com o protocolo de pré-natal inclui a eletroforese de hemoglobina. Especializada em Saude
proposto pela Rede Cegonha.
11. Garantir a oferta de teste rapido da sifilis 5 x o
para 100% das gestantes usuarias do SUS, | Percentual de gestantes com 34.585 (1%) gestantes com teste rapido de sifilis 2015'85§5 - Atengao a_Saude da
! - 50% ; Populagéo para Procedimentos
de acordo com o protocolo de pré-natal teste realizado registrados no ano. em Média e Alta Complexidade
proposto pela Rede Cegonha. P
12. Implantar 50 servigos de referéncia para o | Servigo de referéncia Ol_éu(rjn) Zerwgf) iniciou o funmog_ame[]tq corgo
diagndstico do cancer de mama, até 2015. |implantado 45 unidade de relerencia para o lagnostico  do
' ' cancer de mama de janeiro a abril de 2015. 2015.8535 - Estruturacéo de
13. Implantar 20 servigos para ampliacéo do Servico de diaanéstico e Né&o houve implantacdo de nenhuma unidade de | Unidades de Atengdo
acesso a confirmacdo diagndstica e ¢ gno referéncia para o diagnéstico e tratamento de | Especializada em Saude
~ A tratamento de lesGes 6 ~ A .
tratamento de lesbes precursoras de cancer recursoras imolantado lesBes precursoras do cancer de colo de Gtero de
de colo de utero, até 2015. P P janeiro a abril de 2015.
14. 3.034 municipios realizando o Municipio realizando Em 2015, 191 municipios solicitaram ades&o ao 2015.8735 - Alimentagio e
suplementacdo de megadoses de vitamina 3.034 programa. Assim, participam do programa em

Nutri¢do para a Salde
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (Jan Abr)

Acdo Orcamentaria PLOA
2015

O monitoramento estd sendo  realizado
semestralmente. InformacGes do dia 30/03/2015,
mostram que 597 municipios (10,7%) de todo o

15. 60% das Equipes de Atencédo Basica Equipe de Atencio Bési . I h d
referindo disponibilidade de sulfato quipe de Atencéo Basica pais  realizam o  acompanhamento 0
ferroso na UBS para prevencio de anemia referindo disponibilidade de 60% medicamento "SULFATO FERROSO
pkel menpores%e , agos sulfato ferroso nas UBS (%) (25MG/ML DE FERRO ELEMENTAR) 125
¢ ' MG/ML SOLUCAO ORAL 30 ML ELENCO
ESTADUAL" por meio do Sistema Nacional de
Gestdo da Assisténcia Farmacéutica - Horus.
16. Ampliar a investigacdo de 6bitos infantis e Proporcio de 6bitos infantis
fetais, passando de 24% em 2010 para POre: . 70 64,2% dos 6bitos ocorridos em 2014
3 e fetais investigados
70% até 2015.
17. Ampliar a investigacéo dos 6bitos Propor¢éo de 6bitos 78,8% dos 6bitos ocorridos em 2014 291.5120W N Slste,ma Nacional de
X . . 85 Vigilancia em Saude
maternos para 85% até 2015. maternos investigados (PO - 000A)
18. Ampliar a investigacéo dos 6bitos de Proporgao de ébitos de o s .
mulheres em idade fértil (MIF) para, no mulheres em idade fértil 85 78,1% dos obitos ocorridos em 2014

minimo, 85% até 2015.

(MIF) investigados

48




Informacdes Adicionais

A estratégia Rede Cegonha contou com varios avangos no periodo 2011 a 2015. Todos os
Estados j& aderiram a Rede Cegonha, contemplando 5.488 Municipios, beneficiando mais de 2,5
milhdes de gestantes. Mais de 50% das regiGes de saude do Pais ja elaboraram os Planos de Acéo
Regional (PAR), 11 estados se encontram com 100% das Regides de Satude com PAR.

Até 2015 foram criados 2.744 novos leitos neonatais, sendo 1.089 Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN) e 1.655 Unidades de Cuidados Intensivos Neonatal (UCIN), e 4.718 leitos
receberam custeio para qualificacdo do cuidado neonatal (2.499 UTIN e 2.219 UCIN).

Atualmente, o Brasil conta com mais de sete mil e quatrocentos leitos de UTI e UCI
Neonatal.

Quanto a qualificacdo do cuidado ao recém-nascido de risco, a incorporagdo do
Palivizumabe no SUS em 2014: 8.000 prematuros protegidos contra internacdo e morte por infeccao
respiratoria.

Para promocdo do Aleitamento Materno, 128 salas de apoio a amamentacdo foram
implantadas, no @mbito da Estratégia Mulher Trabalhadora que Amamenta.

Como parte das agdes em comemoragdo ao Dia Mundial de Doagdo de Leite Humano, o
Ministério da Saude langou, dia 20 de maio de 2015, em Brasilia, campanha nacional para incentivar
a doagdo, que tem como tema "Seja doadora de leite materno e faca a diferenca na vida de muitas
criangas”,

Ainda no ambito da Satde da Crianga, 17 servicos foram habilitados na Iniciativa Hospital
Amigo da Crianca (IHAC). O contato pele a pele aumentou de 45% para 60% entre 2011 a 2014 nos
servigos habilitados IHAC.

No periodo diversos processos formativos foram realizados, contato com a participacdo de
aproximadamente 29.898 profissionais, nas seguintes tematicas:

Boas Praticas de Atencdo ao Parto e Nascimento

Acolhimento e Classificacdo de Risco em Obstetricia

Urgéncias obstétricas - ALSO

Enfermagem obstétrica: residéncia, especializa¢do e aprimoramento

Aconselhamento em planejamento reprodutivo

Atencdo humanizada ao abortamento: 10 servicos

Atencdo a violéncia sexual e interrupgdo legal da gestacdo: 30 hospitais de ensino
Residéncia em pediatria, neonatologia e medicina intensiva pediatrica

Matriciamento em boas préticas de atencdo ao RN: 87 servicos

Reanimac&o neonatal

AIDPI para equipes de saude indigena e formag&o de multiplicadores em todas UF
Urgéncias e emergéncias pediatricas

Qualificagdo das visitas domiciliares da AB com foco no desenvolvimento na primeira
infancia

Método Canguru para qualificagdo do atendimento do RN prematuro na AB

Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil: 1043 UBS e primeiras turmas do EAD
Oficinas de troca de saberes e praticas para parteiras tradicionais, recebendo o KIT
parteira
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Diretriz 4 - Fortalecer a rede de saude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de KCeamutras drogas.

O modelo adotado para essa linha de atuacdo busca garantir a atencdo a salde e a livre circulacdo das pessoas com transtornos mentais. Para
dar suporte a essa proposicdo 0 SUS conta com uma rede de servicos e equipamentos variados tais como os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS),
0s Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT), os Centros de Convivéncia e Cultura e os leitos de atencdo integral (em Hospitais Gerais, nos CAPS I11).

O fortalecimento dessa rede compreende o apoio financeiro a ampliacdo do acesso e a qualificacdo do tratamento a usuarios e dependentes de
alcool, crack e outras drogas, bem como o atendimento de seus familiares. Entre as estratégias, é fundamental o custeio dos consultérios na rua,
incluindo a expansédo dessas unidades, com a incorporacdo de equipes multidisciplinares volantes para o atendimento as pessoas em situagdo de rua,
com desenvolvimento de a¢des de prevencao, reducdo de danos, promocao e cuidados basicos em saude.

Resultados da PAS 2015

Meta Eisica Meta Fisica
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acdo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)
. Ampliar em 2.400 o nimero de beneficiarios | Novo beneficiado com o . . 2015.20Al - Auxilio-Reabilitagdo
" De janeiro a abril de 2015 foram | Psicossocial aos Egressos de Longas
do Programa de Volta para Casa, passando de | Programa "De Volta para 95 o ~ o -
p " alcangados 27 novos beneficiarios. Internagdes Psiquiatricas no Sistema
3.786 em 2011 para 6.186 até 2015. Casa - .
Unico de Saude (De Volta Pra Casa)
. . N&o foram habilitados novos. Até abril o x o
' 'mp'aﬁt"’?f € |mplemen,tar 8.600 leitos de ... | Leito implantado / de 2015 estavam habilitados 858° leitos 2015'85§5 - Atencdo a_Saude da -
atencdo integral de satde mental em hospitais - 270 . . Populagdo para Procedimentos de Media
I qualificado de atencéo integral de saude mental em .
gerais ate 2015. hospitai . e Alta Complexidade
ospitais gerais.
. Implantar e implementar 640 Centros de
Atencdo Psicossocial - CAPS (CAPS I, CAPS | CAPS implantado/ 120 Néo foram implantados novos CAPS
I, CAPS 1ll, CAPSi e CAPSad), passando de | implementado no periodo. ~ -
1.650 em 2011 para 2.290 até 2015. 20}5.2080 - Atencéo Especializada em
Saude Mental
. Implantar e implementar 641 Unidades de UA implantadas/ 70 Ndo houve implantacbes de UA de
Acolhimento até 2015. implementadas janeiro a abril de 2015.
' Implqntar 179_C0r_15u|torlgs ha Rua,N com Consultério na Rua De janeiro a abril de 2015 foram|2015.20AD - Piso de Atencdo Basica
atendimento direcionado a populacdo em . 162 . - g , .
L ; implantado implantados 14 Consultérios na Rua. | Variavel - Sadde da Familia
situacdo de rua até 2015.

8 Por servigos habilitadosentendem-se aqueles que foram publicados em portaria especifica, e realizam procedimentos especificos previstos na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses e Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Salde
(SUS). O termo implantado teria 0 mesmo sentido de habilitado. Por servico em funcionament@ntendem-se aqueles que funcionam de acordo com normatizacéo vigente, mas que ainda ndo foram habilitados.




Informacdes Adicionais

Como resultado da Rede de Atengéo Psicossocial (RAPS), temos:

- 2.209 CAPS habilitados até abril de 2015 (dado cumulativo);

- 69 CAPS AD Il habilitados;

- 34 Unidades de Acolhimento Adulto/CAT em funcionamento (21 destas habilitadas);

- 27 Unidades de Acolhimento Infanto Juvenil/CATi em funcionamento (13 destas habilitadas);
- 289 Servicos Residenciais Terapéuticos (SRT) habilitadas;

- Seis planos de acdo da RAPS publicados em portaria (Minas Gerais, Maranhdo, Sergipe, Rio de
Janeiro, Espirito Santo e Roraima).
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Diretriz 5 - Garantir a atencao integral a salde da pessoa idosa e dos portadores de doencas crbnicas, estimulando o envelhecimente ativo
saudavel e fortalecendo as a¢cdes de promocao e prevencao.

A diretriz cinco reforca a necessidade de que as a¢des voltadas as pessoas idosas ampliem, sobretudo, o seu grau de independéncia para o
auto-cuidado — envolvendo, além da pessoa idosa, seus familiares e comunidade. A construcdo de um Modelo de atencdo Integral a Salde da Pessoa
Idosa visa dispor sobre a organizagdo do cuidado ofertado nos territorios, além de investir na formacdo/atualizacdo de gestores, profissionais e
cuidadores, quanto ao tema, qualificando a atencdo ofertada nos diferentes pontos de atencdo da Rede de Atencdo a Saude (RAS), melhorando
também, a acessibilidade e o acolhimento. Além das a¢des de atencdo, 0 modelo enfatiza a importancia de investir em acdes de promocao e prevencao,
tendo o envelhecimento ativo como uma de suas diretrizes. Insere-se nesse modelo, a ampliacdo da atencéo biopsicossocial a pessoa idosa em situacédo
de violéncia, bem como a ampliacdo e estruturacdo de agdes e servicos para identificacdo e diagnostico precoce, tratamento e reabilitacdo as pessoas
com agravos neuropsiquicos e deficiéncias, em conformidade com o processo de implantacdo da rede de cuidados as pessoas com deficiéncia, no
ambito do Programa Viver Sem Limites.

Resultados da PAS 2015

Meta Fisica PAS ek, e
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015

AU Realizada (JarAbr)

1 g&psag'r;arsgéoeo d%e;teosrseosaelgcr)zg?onals do Profissional 1.000 0 2015.6178 - Implementacédo de Politicas
X capacitado ' de Atenc¢do a Salde da Pessoa Idosa
Envelhecimento.

Centro
Especializado em
Reabilitacdo em
funcionamento

2. Implantar 45 Centros Especializados em
Reabilitacéo até o final de 2014, no &mbito do
Programa Viver sem Limites.

2015.8535 - Estruturacao de
Meta alcancada’ - Unidades de Atencdo Especializada
em Salde

3. Implantar 6 oficinas ortopédicas fixas, 7
oficinas ortopédicas itinerantes terrestres e 6
oficinas ortopédicas fluviais no pais, até 2014,

Oficina Ortopédica
implantada

2015.8535 — Estruturacdo de Unidades

10
Meta alcancada de Atenc¢do Especializada em Salde

° Até abril de 2015 ha 24 CER habilitados.
107 entrega dos equipamentos de oficinas ortopédicas fluviais esta prevista para setembro/outubro de 2015.
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica PAS
2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (JarAbr)

Acgdo Orcamentaria PLOA 2015

no &mbito do Programa Viver sem Limites.

. Implantar a Fase IV do Programa Nacional de
Triagem Neonatal em todas as Unidades da
Federacdo, até 2014, no ambito do Programa
Viver sem Limites.

Fase IV Implantadas
em todas as
Unidades da
Federacdo

Meta alcancada

. Qualificacdo de 420 Centros de
Especialidades Odontoldgicas - CEO para
atendimento a pessoas com deficiéncia até
2014.

CEO qualificado

Meta alcangada

. Reformulacdo da Caderneta de Salde da

Pessoa Idosa e distribuicdo de 6.000.000 de Qadgrngta 3.672.000 0 2015617? —‘Imp’Iementagao de Politicas
. distribuida de Atenc¢do a Salde da Pessoa Idosa
Cadernetas até 2015.
- Realizar mque_rlto telefon|c~o para vigilancia - . Pesquisa est4d em andamento. 2015.20YJ - Sistema Nacional de
de fatores de risco e protecdo para doencas Inquérito realizado 1

cronicas (Vigitel) anualmente até 2015.

Vigilancia em Saude (PO - 0005)
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Informacdes Adicionais

O Inquérito Telefénico para vigilancia de fatores de risco e protegdo para doencas
cronicas para 2014 (Vigitel/2014) foi realizado conforme planejado e o relatério foi elaborado e
consolidado entre janeiro e fevereiro de 2015. O lancamento dos primeiros resultados da
pesquisa foi em maio de 2015 com dados de sobrepeso, obesidade, alimentacéo, atividade fisica
e colesterol alto e ainda, a divulgacdo dos dados de hipertensdo. Ainda no final do mesmo més,
os dados relacionados ao tabagismo serdo lancados. O relatério completo sera disponibilizado
impresso assim que todos os resultados forem langados.

Quanto ao Vigitel 2015, a pesquisa esta em andamento. As empresas Telefnica, GVT e
Oi disponibilizaram os numeros de telefone com endereco para que fosse feita a selecdo da
amostra para a pesquisa em 2015. O questionario foi revisado e a licitacdo finalizada para
contratacdo de empresa que realizara as entrevistas telefénicas. O treinamento com o0s
entrevistadores foi realizado em 18 e 19 de maio e as ligacdes comecaram a ser feitas ainda na
semana do treinamento para testar o questionario revisado.
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Diretriz 6 - Implementar o Subsistema de Atencdo a Saude Indigena, articulado com o SUS, baseado no cuidado integral, observando as

praticas de saude e as medicinas tradicionais, com controle social, garantindo o respeito as especificidades culturais.

Os cuidados preconizados nessa diretriz terdo como foco a familia indigena, cujas necessidades de saude deverdo ser atendidas mediante agdes
intersetoriais, com vistas a garantir a integralidade na atencdo.

Resultados da PAS 2015

até 2015.

Meta Fisica PAS HIEHE Pl
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acado Orcamentaria PLOA 2015
2015 .
Realizada (JarAbr)

1. Ampliar a cobertura vacinal para 80% da

populacdo indigena menor de 7 anos até 2015, | Cobertura vacinal 80 776

conforme o calendéario de imunizacéo especifico | ampliada (%) ’

estabelecido pelo Ministério da Salde.
2. Estabelecer até 2015, po’n'gratos de agao publica 2065.20YP - Promogéo, Protecio, Vigilancia,

com os estados e municipios com servigos de N . S

" . . DSEI inseridos nos COAP Seguranca Alimentar e Nutricional e

média e alta complexidade na area de . 7 0 < . .

P o L . assinados Recuperacédo da Saude Indigena (Plano
abrangéncia dos 34 Distritos Sanitario Especial . %0. Vigilanci
Indigena orgamgntarlo 0002 - NPromogz%o, vigilancia,

. — protecéo e recuperacdo da satde indigena)
L - . . DSEI inserido nos planos
3. Distritos Sanitarios Especiais Indigenas x
L ~ de acédo da Rede Cegonha
participando dos Planos de A¢do da Rede 14
. nos estados em que 0s 16
Cegonha até 2015. x
planos estdo elaborados.
4. Implantar, até 2015, 700 sistemas de Sistema de abastecimento .206,5'7684 — Saneamento ? asico em aldeias

. ) Lo ; . 220 0 indigenas para a prevengdo e controle de

abastecimento de 4gua em aldeias indigenas. de 4gua implantado agravos
5. Reformar 31 Casas de Saude Indigena (CASAI) | CASAI reformada / 2065.20YP - Promogao, Protecdo, Vigilancia,
até 2015. ampliada 10 0 Seguranca Alimentar e Nutricional e
Recuperacdo da Saude Indigena (Plano
] ] orcamentario 0003 - Estruturagdo de Unidades
6. Implantar 24 Casas de Saude Indigena (CASAI) CASAI implantada 3 0 de Salde para Atendimento a Populagéo

Indigena
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica PAS
2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (JarAbr)

Acéo Orcamentéria PLOA 2015

7. 5% Conferéncia de Saude Indigena realizada em

2013.

Conferéncia realizada

Meta alcancada
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Informacdes Adicionais

A Secretaria Especial de Saude Indigena realizou até abril de 2015 as seguintes a¢es:

1 Realizada Oficina de Planejamento da SESAIl em 9 e 10 de abril com 34 participantes. O
momento foi de balanco do trabalho nos ultimos quatro anos, avaliacdo das estratégias
em curso e definicdo de novos objetivos para avancar na atengdo a saude indigena.

1 Realizada a 32* Expedicdo dos Expedicionarios da Saude entre os dias 27/03/2015 a
04/04/2015, no DSEI — Médio Rio Solimdes e Afluentes. O Programa Operando na
Amazonia atendeu 182 aldeias com uma populacdo de aproximadamente 21.508
indigenas. Durante a 322 Expedigdo tivemos a participacdo de aproximadamente 160
profissionais voluntarios, entre DSEI, SESAI, Expedicionarios, Prefeitura Municipal de
Tefé e indigenas moradores da Aldeia Barreira de Baixo. Foram realizadas na 322
Expedicdo na Amazbnia, um total de 290 cirurgias, 3.031 consultas médicas e
odontoldgicas e 4.314 exames e procedimentos.

1 Abertas 35 novas vagas de médicos para a salde indigena pelo Edital 01/2015 de
provimento de Profissionais na Atencdo Béasica — Projeto Mais Médicos. Foram inseridos
de janeiro a abril 11 profissionais CRM Brasil, somando um total de 315 profissionais
médicos nos DSEI inseridos pelos programas. As outras 24 vagas serdo preenchidas por
profissionais brasileiros formados no exterior e intercambistas que iniciardo o trabalho
apos o curso introdutério do projeto Mais Médico. O programa prevé no seu componente
pedagogico o processo de supervisao académica e de especializagdo.

7 Iniciada em abril (25), uma forca-tarefa envolvendo 2.867 profissionais, em todas as
regides do pais, a missdo de imunizar cerca de 120 mil indigenas aldeados de todos os 34
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs). A acdo além de ofertar novas vacinas
incluidas no Programa Nacional de Imunizagdo, também serviu para a atualizacdo da
carteira de vacinacdo da populacéo aldeada. Para isso serdo disponibilizadas mais de 183
mil doses de vacina até o dia 25 de maio, fim da campanha.

1 Realizada capacitagdes da estratégias AIDPI em seis distritos, (Vilhena, Litoral Sul,
Interior Sul, Alto Rio Jurua, Alto Rio Purus e Bahia), totalizando 119 profissionais
capacitados.

1 Realizada visitas técnicas aos DSEI Yanomami, Alto Rio Negro e Araguaia.

1 Realizada reunido Nacional de avaliagdo e planejamento das agdes de  imunizagdo em
areas indigenas com participacédo de representantes de todos os DSEI.

1 Apoio a realizacéo da capacitagédo do SISVAN no DSEI Maranh&o.

1 Realizada capacitacdo dos profissionais do DSEI Maranhdo em manejo de surtos
epidemiolégicos em parceria com a SVS.

1 Realizada a Primeira Turma do Curso de Capacitagcdo da Saude da Mulher Indigena em
parceria com a SAS, para 30 profissionais, em Goiania.

1 Realizado Apoio técnico com visita aos Distritos Sanitarios Indigenas Kaiapd do Mato
Grosso, Tocantins, Parintins, Alto Rio Negro, Xingu, Interior Sul, Mato Grosso do Sul,
Alagoas, Cuiabd e Altamira para dar apoio tecnico no que tange a gestdo e
acompanhamento dos contratos de obras.

1 Na area do Controle Social foram realizadas 110 reunides sendo:14 reunides dos
Conselhos Distritais de Saude Indigena (CONDISI), 94 dos Conselhos Locais de Saude
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Indigena e 2 do FOrum dos Presidentes do CONDISI. Foram capacitados 135
conselheiros de salde indigena em 9 capacitacfes realizadas. Realizou-se também o
“Seminario de aprimoramento da Gestao da Satde Indigena: SESAI e INSI” participaram
presidentes, vice presidentes de CONDISI e liderancas indigenas.
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Diretriz 7 - Reduzir os riscos e agravos a saude da populacéo, por meio das aces de promocéo e vigilancia em saude.

Esta diretriz objetiva o0 controle dos determinantes, riscos e danos a saude de populacdes que vivem em determinados territorios,
fornecendo elementos para a integralidade da atencdo. As acdes especificas de vigilancia (epidemiolodgica, sanitaria, em satide ambiental, e da salde
do trabalhador) compreendem a protecdo, prevencao e controle das doencas e agravos a satde, bem como a promocao da salde.

Dentro das ac¢Oes de promogdo da salde, incluem-se a promocgédo da alimentacdo saudavel operacionalizada por meio do desenvolvimento
de agdes e abordagens para a prevencdo de doencas relacionadas a alimentacdo e nutricdo e a pratica de atividade fisica, por meio do Programa
Academia da Saude, contribuindo para melhor qualidade de vida da populagéo.

Nessa diretriz também estdo previstas metas para a estruturacdo de medidas de saneamento com o objetivo de reduzir a ocorréncia de
doencas relacionadas ao meio ambiente.

Resultados da PAS 2015

Meta Eisica Meta Fisica
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acédo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)
Aumentar em 25% o nimero de
culturas agricolas a serem analisadas | Nova cultura Meta i i
quanto aos niveis de residuos de agricola analisada alcancada
agrotoxicos.
Apoiar 1.125 comunidades especiais 2068.20AF - Apoio ao Controle de
com a¢es de controle da qualidade da | Comunidade apoiada 290 248 Qualidade da Agua para Consumo
agua para consumo humano. Humano.
Apoiar 1.500 municipios sede com 2068.20AF - Apoio ao Controle de
acBes de controle da qualidade da 4gua | Municipio apoiado 432 150 Qualidade da Agua para Consumo
para consumo humano. Humano.
Apoiar 320 municipios na melhoria da 2068.20AG - Apoio a Gestdo dos
gestdo ou na estruturacao dos servigos | Municipio apoiado 250 Sem resultado no 1° quadrimestre. Sistemas de Saneamento Basico em

de saneamento.

Municipios de até 50.000 Hab.

59




Meta Fisica

Metas PNS Produto PAS 2015 | M&ta Fisica PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)

5. Apoiar 1.500 municipios com Municipio com
capacitacdo na gestdo dos servicos de | capacitacdo na 2068.20AG - Apoio a Gestdo dos
saneamento, com énfase na elaboracdo |gestdo dos servicos 215 Sem resultado no 1° quadrimestre. Sistemas de Saneamento Basico em
de planos municipais de saneamento de saneamento Municipios de até 50.000 Hab.
basico. apoiado

2068.7656 - Implantacdo, Ampliacédo

6. Implantar obras de saneamento em 375 N . ou Melhoria de Acdes e Servigos

- Obra de saneamento Encontra-se em fase de definicdo as comunidades o L
comunidades remanescentes de . 165 . - Sustentéveis de Saneamento Bésico
. implantada quilombolas a serem beneficiadas em 2015. ; -
quilombos. em Comunidades Rurais,
Tradicionais e Especiais.
2068.7656 - Implantacdo, Ampliacdo

7. Implantar obras de saneamento em 750 Obra de saneamento ou Melhoria de Acbes e Servigos
comunidades rurais, tradicionais e implantada 350 Meta alcancada™. N&o ha previsdo de metas para 2015. Sustentaveis de Saneamento Bésico
especiais. P em Comunidades Rurais,

Tradicionais e Especiais.

8.  Beneficiar 400 municipios com 2068.10GG —Implant. e Melhoria de
populacédo abaixo de 50 mil habitantes | Municipio 264 O processo de selegdo referente ao ano de 2015 encontra- | Sistemas Publicos de Manejo de
com implanta¢do ou ampliacéo de beneficiado se em fase de publicacéo de edital de chamamento Residuos Solidos em Municipios de
sistema de residuos sdlidos urbanos. até 50.000 Hab.

9. Beneficiar 500 municipios com 2068.7652 — Implant. de Melhorias
populacdo abaixo de 50 mil habitantes | Municipio 136 O processo de selegdo referente ao ano de 2015 encontra- | Sanitarias Domiciliares para
com a implantacdo de melhorias beneficiado se em fase de publicacdo de edital de chamamento Prevencdo e Controle de Doencgas e
sanitarias domiciliares. Agravos

R T e 2068.106D._ gl il o

. gua Sistemas Publicos de Abastecimento

ou esgotamento sanitario, para apoio a isto d de A icivios d .

execucado de intervencdes nestes Projeto ¢ ~ ~ . . e Agua em Municipios de até

o S ~_ |engenharia 388 Né&o houve novas contratagdes de projetos de engenharia. |50.000 Habitantes; 10GE — Implant.
ambitos, em municipios com populacdo . : -

contratado e Melhoria de Sistemas Publicos de

abaixo de 50 mil habitantes com baixos
indices de acesso aos servicos ou
qualidade insatisfatoria.

Esgotamento Sanitério
Municipios de até 50.000 Hab.

em

! Devido a uma correcdo na apuracio das metas anuais do PPA, obteve-se como resultado acumulado no periodo de 2012 a 2014 a contratacdo de obras de saneamento (istemas de abastecimento
de 4gua, melhorias sanitarias domiciliares e cisternas) para o total de 1.493 comunidades rurais, ou seja 199% da meta prevista no PPA 2012-2015 para Comunidades Rurais.
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (JarAbr)

Acdo Orcamentaria PLOA 2015

O processo de selecdo referente ao ano de 2015 encontra-

11. Beneflglar 1GQ municipios com Municipio se em fase de publicacio de edital de chamamento 2015.39_)21 - _Imp_Iantggao de
melhorias habitacionais para controle beneficiado 34 Melhorias Habitacionais para
da doenca de Chagas. Controle da Doenca de Chagas

12. Aumentar para 35% a cobertura Em processo de fechamento da co_bertura do Sisvan de _

‘ : . ... . |Percentual de 2014, observa-se cobertura populacional de 11,5%, o que | 2015.20QH — Seguranca Alimentar e
populacional do Sistema de Vigilancia 35 . o o .
Alimentar e Nutricional (Sisvan), Cobertura corresponde ao aco_mpanhamentP dq mais de 22 mllr}oes Nutricional na Saude
de pessoas nos servicos de atencdo basica de todo o pais.
O monitoramento do Plano de Reducéo do Sédio se dé por
categorias de alimentos. Considerando a avaliacdo das
categorias prioritarias presentes no 2° Termo de
Reducéo do teor de Compromisso avaliadas em 2015, todas apresentaram

13. Pactuacdo da redugdo do teor de sddio e | s6dio e agucar nas Meta mais de 95% de adequacdo, ou seja, 99% do total de
actcar em 100% das categorias categorias alcancada produtos atingiram a meta pactuada para 2012. Em relacéo -
prioritarias de alimentos processados. | prioritarias pactuado a reducdo dos teores de acucar nos alimentos,

(%) primeiramente esta sendo realizado o levantamento das
categorias prioritarias e 0s aspectos tecnoldgicos junto as
indUstrias de alimentos para a diminui¢do da composicéo
desse nutriente em alimentos processados.
2015.20YE - Imunobioldgicos e

14. Ampliar a confirmacéo laboratorial dos (l:JOFn fci(r)ma?;g? de Insumos para Prevencdo e Controle
casos de Hepatite C, passando de 17 UF sorologica dos casos 27 27% de Doengas (PO - 0001); 2015.20YJ
em 2010 para as 27 UF até 2015. de Hepatite C - Sistema Nacional de Vigilancia em

Saude (PO - 0001)
2015.20YJ - Sistema Nacional de
Vigilancia em Salde (PO - 0001);

15. Reduzir a taxa de incidéncia de Aids de Taxa de Incidéncia | 18,9/100.00 | As informacfes de 2015 serdo divulgadas em 2016. A 2015.20AC - !ncgntlvo Financeiro a
20,2/100.000 hab. em 2011 para de Aids reduzida 0 hab taxa de deteccdo, em 2013, foi de 20,4 (por 100 mil/hab) Estados, Distrito  Federal e
18,9/100.000 hab. até 2015. ' ' ’ ’ " | Municipios para A¢des de Prevengdo

e Qualificagdo da Atencdo em
HIV/Aids e outras DST
i ! 0,
1 ﬁ\r?ezltlizragér:)u(;geggi?gsigrﬁocrzugsg ﬁégieca (LjJF’co_m percentual %4.UF apresentararrj a0 mernos 90% da§ i_nvesti_ga(;(”)es d,e 2015.20YJ - Sistema Nacional de
e Gbitos com causa 27 Obitos com causa bésica definida. A média nacional esta

definida, passando de 20 UF em 2010
para 27 UF até 2015.

basica definida

em 93,5%.

Vigilancia em Sadde (PO - 000A)

12 Meta alcangada.
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (JarAbr)

Acdo Orcamentaria PLOA 2015

i 0, _ - yz s
17 Amp.“f’" f para 0% o0 percentua_l de Percentual dos Dados fechados em abril de 2015, referente ao ano de 2015.20YE Imuno~b|olog|cos €
municipios com cobertura vacinal municinios com 95% 2014, demonstraram aue 61% dos municinios do bais Insumos para Prevengdo e Controle
adequada (95%) de tetravalente/ P ; 70% ' 4 ) P P de Doencas (PO - 0002)
da cobertura vacinal apresentaram cobertura da vacina pentavalente em . .
pentavalente em menores de 1 ano, em de pentavalente menores de 01 ano maior ou iaual a 95% 2015.20YJ - Sistema Nacional de
todos os anos, até 2015. P g o Vigilancia em Saude (PO - 0002)
18. Apoiar financeiramente 30 Centrais de | NUmero de Centrais 2015.20YE - Imunobioléaicos e
Rede de Frio para construgdo, reforma, |de Rede de Frio - . . : x 9
o A : . 30 No primeiro quadrimestre de 2015, ndo houve novos Insumos para Prevencdo e Controle
ampliacdo e aquisicdo de equipamentos |apoiadas a00i0s de Doengas (PO - 0002)
até 2015. financeiramente POIOS. ¢
Proporcéo de cura de 2015.20YJ - Sistema Nacional de
19. Ampliar a taxa de cura dos casos novos ¢ Vigilancia em Saude (PO - 0006)
o €asos novos de O percentual de cura de casos novos de tuberculose . . .
de tuberculose pulmonar bacilifera, - . : . 2015.20AL - Incentivo Financeiro
tuberculose 85% pulmonar bacilifera diagnosticados em 2014 serd apurado -
passando de 74,3% em 2009 para 85% ulmonar bacilifera em 2015 aos Estados, Distrito Federal e
até 2015. gm liado ' Municipios para a Vigilancia em
P Saude
S - 2015.20YJ - Sistema Nacional de
20. Reduzir a incidéncia parasitaria anual Vigilancia em Satde (PO - 0008)
de n)?Iarla (esf'mada pelo IPA) na Incidéncia parasitaria . 2015.20AL - Incentivo Financeiro
Regido Amazdnica em 30%, passando L 9,45 O IPA de 2015 seré apurado em 2016. o
de 13.1/1.000 hab. em 2010 para anual de maléria aos Estados, Distrito Federal e
A P P Municipios para a Vigilancia em
9,45/1.000 hab. até 2015. Satde
2015.20YJ - Sistema Nacional de
21. Reduzir o coeficiente de prevaléncia da Coeficiente anual de Vigilancia em Saude (PO - 0007)
hanseniase, passando de 1,54/10.000 revaléncia da 1,4/10.000 |Os dados do coeficiente de prevaléncia de 2015 serdo|2015.20AL - Incentivo Financeiro
hab. em 2011 para 0,98/10.000 hab. até ﬁanseniase reduzido hab. consolidados em 2016. aos Estados, Distrito Federal e
2015. Municipios para a Vigilancia em
Salde.
rPeedrSeg(t)ungneamero 2015.20AL - Incentivo Financeiro
22. Numero de 6bitos por dengue reduzido de égitos or denaue Até a Semana Epidemiol6gica 18 correspondente ao|aos Estados, Distrito Federal e
em 50%, passando de 656 Obitos em (com relapéo a 20913) 50% (328) |periodo de 04/01/2015 a 09/05/2015, foram confirmados | Municipios para a Vigilancia em
2011 para 328 6bhitos até 2015. (NUmero (c;ie 6bitos 290 Abitos. Saude 2015.20Y]J - Sistema Nacional
de Vigilancia em Saude (PO - 0009)
por dengue)
23. Ampliar o percentual de Centros de Percentual de Cerest Levantamento realizado em janeiro de 2015, aponta que

Referéncia em Saude do Trabalhador

desenvolvendo agdes

100

62,2% dos Cerest desenvolvem ag¢des de vigilancia em
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Realizada (JarAbr)

Meta Fisica
PAS 2015

Acdo Orcamentaria PLOA 2015

(Cerest) que desenvolvem acdes de
vigilancia em saude do trabalhador,
passando de 12% em 2010 para 100%
até 2015.

programadas de
vigilancia em saude
do trabalhador

salide do trabalhador.

Cerest voltado

24. Ampliar a Renast, com a instalacdo de Horitariamente para
10 novos Cerest voltados P laca P Meta
rioritariamente para a populacéo a populagao alcancada i i
P trabalhadora rural
trabalhadora rural . -
habilitado
. . 2015.20YJ - Sistema Nacional de
25. A,mpllar em 25 pontos p’ercentual_s 0 Percentual dg Vigilancia em Satde (PO - 000B)
namero de amostras de dgua analisadas |amostras de 4gua . . .
R ) : - 2015.20AL - Incentivo Financeiro
para o parametro coliforme total, analisadas para o 70% 10,2% (74.687 anélises). o
N ; aos Estados, Distrito Federal e
passando de 25% em 2010 para 50% parametro coliforme L ailanci
até 2015 total qu|0|plos para a Vigilancia em
' Saude
2015.20YJ - Sistema Nacional de
26. Ampliar em 25 pontos percentuais o Percentual de Vigilancia em Saude (PO - 000B)
ndmero deA amostras d_e agua analisadas amo_stras de agua 20% 10,3% (75.298 andlises) 2015.20AL - Inqent_ivo Financeiro
para o parametro turbidez, passando de |analisadas para o ' ' ' aos Estados, Distrito Federal e
25% em 2010 para 50% até 2015. pardmetro turbidez Municipios para a Vigilancia em
Salde.
UE com Viailancia 2015.20YJ - Sistema Nacional de
s , mVvig Vigilancia em Saude (PO - 000B)
27. Implantar a Vigilancia em Salde de em saude de 5 . L , . . .
~ " ~ 5 UFs e DF implantaram a vigilancia em salde de|2015.20AL - Incentivo Financeiro
Populagdes Expostas a Agrotoxicos nas | populagdes expostas 27 lacs o VSPEA Estad Distri Federal
27 UE até 0 ano de 2015. 2 agrotoxico populacBes expostas a agrotoxicos ( ). aos ,st_a os, Distrito ederal e
(VSPEA) implantada Municipios para a Vigilancia em
P Saude
Proporcao de
28, Ampliar o percentual de municioios municipios 2015.20YJ - Sistema Nacional de
. rioFr)itériosprealizando notifica go no prioritarios Vigilancia em Satde (PO - 0002)
P . ficag: realizando 52% (324 dos 627) dos municipios prioritarios notificaram | 2015.20AL - Incentivo Financeiro
SINAN dos casos de intoxicacdes e 100% - . , o -
. L notificagcdo dos casos caso de intoxicacdo exdgena por agrotoxicos. aos Estados, Distrito Federal e
exodgenas por agrotoxicos, passando de de intoxicach L iailanci
30% em 2013 para 100% até 2015 e’mtoxmagoes qulmplos para a Vigilancia em
' exogenas por Saude
agrotoxicos no Sinan
29. Ampliar o nimero de unidades de Unidades de saude 2015.20YJ - Sistema Nacional de
saude com notificacdo da violéncia com notificagdo da 12.200 |Em apuragdo. Vigilancia em Sadde (PO - 000G)

domeéstica, sexual e/ou outras

violéncia doméstica,

2015.20AL - Incentivo Financeiro
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Meta Fisica

Metas PNS Produto PAS 2015 | M&ta Fisica PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)
violéncias, passando de 5.898 em 2011 |sexual e/ou outras aos Estados, Distrito Federal e
para 12.200 até 2015. violéncias Municipios para a Vigilancia em
implantada Saude
30. Apoiar e fortalecer os Ndcleos de UE com Niicleo de 2015.20YJ - Sistema Nacional de
Prevencdo de Violéncias e Promocéo da Prevencio de Vigilancia em Saude (PO - 000G)
Saude nas 27 Unidades da Federacéo, EVenGe x 2015.20AL - Incentivo Financeiro
. ~ Violéncias e 27 Em apuracéo. -
considerando-se as populacdes x , aos Estados, Distrito Federal e
Lo P - Promocéo da Salde . L
vulneraveis e os indices de homicidios - Municipios para a Vigilancia em
~ apoiado )
e agressoes. Salde
31 Implantar técnicas de Biologia Atualmente, 15 Estados implantaram a técnica de biologia
' Mc?lecular ara dia nésticogde denaue Lacen com técnicas molecular para pelo menos um dos trés agravos, a saber: | 2015.20AL - Incentivo Financeiro
. para diag . 9ue 1 ge biologia Dengue (07 Estados): CE, GO, PE, SP, MG, RS e RJ;|aos Estados, Distrito Federal e
influenza e meningite bacteriana em 27 2 ; ) Lo S
todos 0s 27 Laboratorios Centrais de molecular Meningites (04 Estados): SP, PR, CE e MG; Influenza (15 qulmplos para a Vigilancia em
Saide Pablica (Lacen) até 2015 implantadas Estados): RS, SC, PR, SP, MG, RJ, ES, BA, PI, PE, CE, | Saude
] GO, MS, AM e AC.
32 Introduzir a vacina DTPa no calendario Atualmente, a cobertura vacinal da dTpa estd em 45,32%
' . . Cobertura vacinal (janeiro a abril de 2015). Importante ressaltar que esse |2015.20YE - Imunobiolégicos e
nacional de vacinacéo da gestante, . . . . x
. g com a vacina DTPa 95% dado é preliminar e, portanto, pode sofrer variacdo.|Insumos para Prevencdo e Controle
ampliando a cobertura vacinal para X S
. em gestantes (%) Destaca-se que a vacina dTpa foi implantada em |de Doencas (PO - 0002)
95% até 2015.
novembro.
33 Introduzir a vacina Hepatite A no Cobertura vacinal Atualmente, a cobertura vacinal da Hepatite A esta em
' - cina Hepal . com a vacina 89,64% (janeiro a abril de 2015). Importante ressaltar que | 2015.20YE - Imunobiol6gicos e
calendério vacinal infantil para criangas - ] o L <
- Hepatite A em 95% esse dado é preliminar e, portanto, pode sofrer variacdo. | Insumos para Prevencdo e Controle
de 1 ano, ampliando a cobertura para - . ~ : . :
. criangas de 1 ano Destaca-se que a implantagdo da vacina Hepatite A foi | de Doencas (PO - 0002)
95% ate 2015. e :
(%) iniciada em julho.
34. Introduzir a vacina tetra viral (sarampo,
rubéola, caxumba e varicela) no Cobertura vacinal Atualmente, a cobertura vacinal da Tetra viral (Varicela) 201520YE -  Imunobiolégicos e
calendério vacinal infantil para criangas | com a vacina tetra estd em 60,08% (janeiro a abril de 2015). Importante : x 9
. . . . 95% . . Insumos para Prevencdo e Controle
de 1 ano de idade (a partir de 1 ano e 3 |viral em criancas de ressaltar que esse dado é preliminar e, portanto, pode
A de Doencas (PO - 0002)
meses), alcan¢ando a cobertura de 95% |1 ano e 3 meses (%) sofrer variacéo.
até 2015.
35. Implantar as academias de satde, Polo de Academia da Meta i i
chegando a 4.000 unidades em 2015. Saude habilitado alcancada
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Informacdes Adicionais

O Levantamento Répido de indices para Aedes aegypti (LIRAa), divulgado no dia 12
de marco demonstra que 340 municipios brasileiros estdo em situacdo de risco para a ocorréncia
de epidemias e 877 estdo em alerta. Os dados revelam ainda, que outras 627 cidades apresentam
indice satisfatorio. No total, 1.844 municipios brasileiros realizaram o levantamento, entre
janeiro e fevereiro de 2015, um aumento de 26,38% em relacdo aos participantes de 2014. No
ano passado, 1.459 municipios fizeram a pesquisa no mesmo periodo do ano. O LIRAa é
considerado um instrumento fundamental para orientar as ac0es de controle da dengue e
chikungunya. O levantamento identifica os bairros onde estdo concentrados os focos de
reproducdo do mosquito transmissor das doengas e 0s tipos de recipientes com agua parada, que
servem de criadouros mais comuns.

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) concedeu, em marco, o registro do
medicamento Sofosbuvir, indicado para o tratamento da hepatite C cronica. Este é o terceiro
medicamento aprovado pela agéncia em 2015, ap6s o registro do Daclatasvir — em janeiro —, e do
Simeprevir — também em marco. Juntos, eles compdem um novo e eficiente tratamento para a
doenca disponivel no mundo, com um percentual de cura de cerca de 90%. A expectativa é que
os medicamentos sejam disponibilizados no Sistema Unico de Satde (SUS) até o final deste ano.
O Brasil serd um dos primeiros paises a adotar as novas tecnologias na rede publica de salde.

As novas opcOes terapéuticas proporcionam tempo reduzido de tratamento — de um ano,
em media, para trés meses —, reducdo da quantidade de comprimidos, além da vantagem de
serem de uso oral. A expectativa é que 0 novo tratamento beneficie 60 mil pessoas nos préximos
dois anos. O medicamento Sofosbuvir foi aprovado pela Anvisa na forma farmacéutica
comprimido e concentracdo de 400mg. A concessao do registro permite que o medicamento seja
comercializado no Brasil.

Como parte das acfes que marcam o Dia Mundial de Luta contra a Hanseniase, 0
Ministério da Saude langou, em janeiro, a campanha publicitaria para conscientizacdo da
populagdo sobre a doenga. Com o mote, “Hanseniase: quanto antes voc€ descobrir, mais cedo vai
se curar”, a acdo tem como foco o diagndstico precoce da doenga e a divulgagdo do tratamento
que é ofertado de graca no Sistema Unico de Satde (SUS). A doenca é considerada endémica em
todo o pais, com maior incidéncia em cinco estados: Pard, Maranhdo, Tocantins, Mato Grosso e
Pernambuco. O Ministério da Satde recomenda que as pessoas procurem o servi¢o de salde ao
aparecimento de manchas, de qualquer cor, em qualquer parte do corpo, principalmente se essa
mancha apresentar diminuicéo de sensibilidade ao calor e ao toque. Apds iniciado o tratamento a
pessoa para de transmitir a doenca quase que imediatamente.

Realizadas videoconferéncias com gestores estaduais, do DF e capitais em 20/02 e
27/03 sobre os temas da Promocdo da Saude e Vigilancia de Violéncias. Elaborado relatorio
sobre o perfil dos Nucleos de Prevencdo de Violéncias e Promocdo da Saude. Encontra-se em
construcdo o espaco de comunicagdo corporativa para a Rede Viva Paz cujo objetivo é ampliar a
comunicagdo e troca de experiéncias entre as trés esferas de gestdo. E ainda, foi realizada em
abril de 2015 uma oficina para conclusdo do instrutivo para preenchimento da ficha de
notificacdo de violéncias interpessoais e autoprovocadas.
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Diretriz 8 - Garantir assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.

Esta diretriz consiste em promover a pesquisa, o desenvolvimento e a producdo de medicamentos e insumos, bem como sua selecéo,
programacéo, aquisicéo, distribuicdo e avaliacdo de sua utilizagdo, na perspectiva da obtengéo de resultados concretos e da melhoria da qualidade de
vida da populagdo. Nesse contexto, 0 MS tem concentrado esforcos na integracdo da Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica as demais
diretrizes prioritarias, com vistas a assegurar a articulacdo necessaria para 0 acesso aos medicamentos no contexto da garantia da integralidade da
atengdo. Uma das principais estratégias para a garantia da assisténcia farmacéutica consistira na promogdo do acesso aos medicamentos
considerados essenciais, por meio do programa “Farmacia Popular do Brasil”, com foco em sua expansdo nos municipios constantes do mapa de
extrema pobreza. Além disso, de acordo com a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, cujo objetivo é garantir a populacéo
brasileira 0 acesso seguro e 0 uso racional de plantas medicinais e fitoterapicos, promovendo o0 uso sustentdvel da biodiversidade, o
desenvolvimento da cadeia produtiva e da industria nacional, desde 2007 € disponibilizado medicamentos fitoterapicos no Componente Bésico da
Assisténcia Farmacéutica.

Resultados esperados na PAS em 2015

Meta Fisica st Al

Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)

Foram disponibilizados 0,19 UI’s
Fator V111, considerando a distribuicdo
dos fatores plasmatico e recombinante,
armazenados e distribuidos pelos | 2015.4295 - Atencdo aos Pacientes
CAIES/MS e Hemobras e 0,22 UI’s | Portadores de Doengas Hematoldgicas
Fator IX, considerando o Fator IX
plasmatico distribuido e armazenado
no CAIES/MS e na Hemobrés.

1. Disponibilizar 3,9 Ul de Fator VIII per capita
(hemofilia A) e 0,27 Ul de Fator IX per capita U.I de fator VIII per capita | 3Ul fator VIII
(hemofilia B), por ano, para atendimento aos e U.I de fator IX per capita e 0,8 Ul de
pacientes portadores de doengas hemorrégicas disponibilizados fator IX
hereditarias.
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Meta Fisica

Metas PNS Produto PAS 2015 | 'paa o518 PAS 2015 Acio Orcamentaria PLOA 2015
Realizada (JarAbr)
. Ampliar a cobertura do Programa Farmécia Municipio do Mapa da 2015.20YR - Manutencéo e
Popular - Aqui Tem Farmécia Popular - nos Extrema Pobreza com ao Funcionamento de Farmacias
municipios brasileiros do mapa da extrema menos uma 75 201 Populares - GRATUIDADE; 20YS -
pobreza que tenham farmécias, passando de 962 | farméacia/drogaria Manutencdo e Funcionamento de
municipios em 2011 para 1.614 municipios até credenciada no Programa Farmaécias Populares - CO -
2015. Farmacia Popular do Brasil. PAGAMENTO
Contratados ~ pesquisadores  para

. Ampliar o elenco de medicamentos fitoterapicos
da assisténcia farmacéutica basica, passando de 8

medicamentos em 2011 para 16 até 2015.

Medicamento fitoterapico
inserido no elenco da
Assisténcia Farmacéutica
basica.

16

elaborar monografias de espécies da
Renisus. Estdo sendo elaborados 17
pareceres sobre eficicia e seguranca
de plantas medicinais de interesse ao
SUS (espécies da Renisus) para
subsidiar decisdo da Conitec. Versdes
preliminares dos pareceres sugerem:
inclusdo de 5 novos fitoterapicos na
Rename, exclusdo de 2 e manutengédo
de 10. Assim, a perspectiva é que a
Rename 2016 contemple
15fitoterapicos.

2015.20AE - Promocao da Assisténcia
Farmacéutica e Insumos Estratégicos
na Atencdo Bésica em Salde

¥ Em 2014, 0 Programa Farmacia Popular ampliou a rede credenciada em 126 municipios mapeados pelo Plano Brasil Sem Miséria, passando de 1.464 para 1.590 municipios do BSM abrangidos
pelo Programa. Portanto, o acumulado até o 1° quadrimestre de 2015 alcanga 1.610 municipios.
67



Informacgdes Adicionais

No que se refere a ampliacdo a cobertura do Programa Farmécia Popular, a estratégia atual é
credenciar as farmacias localizadas nos municipios mapeados pelo Plano Brasil Sem Miséria (BSM)
que ainda ndo sdo abrangidos pelo Programa. O mapeamento desses municipios segue o realizado pelo
Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a fome. De forma a agilizar o cadastramento, que é
realizado pela Caixa Econdmica Federal, foi concluido a adequacdo do sistema de credenciamento
(SIFAP) para a realizacdo desse procedimento. Essa adequacdo facilitou o credenciamento das
farmécias e drogarias, sendo observado crescimento no nimero de municipios em relacdo ao més de
margo/2015.

Para ampliacdo do elenco de medicamentos fitoterapicos da assisténcia farmacéutica basica, a
altima relacdo nacional de medicamentos (RENAME) publicada no ano de 2014 apresenta 12
fitoterapicos no elenco. Para subsidiar futuras incorporac@es de fitoterapicos, o0 MS publicou um edital
no ano de 2014 para fomentar o desenvolvimento de monografias, de instituicdes de ensino superior,
para desenvolver estudos de espécies vegetais que constam da Relacdo Nacional de Plantas Medicinais
de interesse ao SUS (Renisus). Neste contexto, em 2015, estdo sendo elaborados pareceres sobre
eficacia e seguranca de plantas medicinais de interesse ao SUS (espécies da Renisus) para subsidiar
decisdo da Conitec.. Com a selecdo, sera possivel avaliar eficicia e seguranca de plantas medicinais

nativas ou exoticas adaptadas a serem incorporadas na nova RENAME, prevista para o0 ano de 2016.
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Diretriz 9 - Aprimorar a regulacdo e a fiscalizacdo da saude suplementar, articulando a relagdo publicoprivado, gerando maior
racionalidade e qualidade no setor saude.

Esta diretriz tem por finalidade promover a defesa do interesse publico na assisténcia suplementar a salde, regular as operadoras setoriais -
inclusive quanto as suas relagcbes com prestadores e consumidores — e contribuir para o desenvolvimento das a¢Bes de salde no pais. As fungdes de
regulacdo e fiscalizacdo sdo essenciais a construcdo de um setor de salde suplementar com a protagonizacdo do setor privado, aléem de conjugarem
interesses com o objetivo de promover a geracéo de salde.

Resultados da PAS 2015

Meta Fisica eI el
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acado Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)

1. Ampliar o processo de ressarcimento das Foram concluidos os_processos de
' P P 35.313 AlHs de janeiro a abril de

e et | oo 5 | a7ag00 2015, " atargando, e~ form )
acumulada, 899.456 AlHs desde | 2015.4339 - 2015.4339 - Qualificagdo da

2015. i .
2012. regulacéo e fiscalizagio da satde
2. Operacionalizar 90% dos acordos de cooperacdo suplementar
técnica assinados entre a ANS e instituigdes Percentual dos acordos
. . i S 90% 69%
parceiras do Sistema Nacional de Defesa do operacionalizados

Consumidor e Centrais Sindicais.
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Informacgdes Adicionais

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) estd aprimorando e ampliando o acesso
dos consumidores as informacdes sobre os diferentes tipos de planos de saude que sdo comercializados
no pais. Resolucdo publicada no dia 29 de abril de 2015 determina que as operadoras informem aos
seus beneficirios sobre as principais caracteristicas dos planos coletivo empresarial, coletivo por
adesdo e individual ou familiar, para que ndo haja davida sobre o produto contratado. Os
esclarecimentos serdo prestados aos consumidores que j& tém planos e também aos novos
beneficiarios, no momento da contratacao.

A norma faz parte da atualizacdo da lista basica de informacdes que devem ser prestadas pelas
empresas aos consumidores. Passara a valer a partir de janeiro de 2016, juntamente com as demais
determinacg0es estabelecidas pela Resolugdo Normativa n°® 360. A medida se soma a um conjunto de
medidas para a identificacdo dos beneficiarios, tais como o registro da operadora, numero do Cartéo
SUS, tipo de acomodacéo, abrangéncia geografica e todos os outros itens do produto adquirido.

O meio de disponibilizacdo das informacdes pode ser fisico, com impressdo em qualquer
material, ou digital, em uma area do portal da operadora com acesso exclusivo para o cliente, além do
uso de aplicativos, tablets e celulares.

Do total de 6rgdos do Sistema Nacional de Defesa do Consumidor, ha 52 parcerias com 0s
Nucleos da ANS, em todas as regides do Pais. Desse total, ha 36 projetos sendo operacionalizados,
correspondendo a 69%.

As atividades de operacionalizacdo envolvem eventos de capacitacdo; troca de informacdes,
entendimentos e apoio a tomada de decisdes e compartilhamento de fluxos de trabalho que agilizem a
solucdo das demandas dos beneficiarios.
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Diretriz 10 - Fortalecer o complexo industrial e de ciéncia, tecnologia e inovacdo em saude como vetor estruturante da agenda nacional de
desenvolvimento econémico, social e sustentavel, reduzindo a vulnerabilidatiteacesso a saude e da assisténcia farmacéutica no ambito do

SUS

Esta diretriz sera implementada em consonancia com a Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saude (PNCTIS), cuja
finalidade é contribuir para que o desenvolvimento nacional alcance a sustentabilidade buscada, com base na construcéo de conhecimentos técnicos
e cientificos ajustados as necessidades econdmicas, sociais, culturais e politicas do Pais.

Resultados da PAS 2015

Meta Fisica M [Fistes)
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 PAS 2015 Acéo Orcamentéria PLOA 2015
Realizada (Janr Abr)

1. Disponibilizar 2 produtos para Fases dos estudos clinicos 2 Em apuracio 2015.8315 - Pesquisa e Desenvolvimento
diagndstico em oncologia. (FIOCRUZ) | acompanhadas. puragao. Tecnoldgico em Salde

2. Disponibilizar 300 mil litros de plasma Plasma disponibilizado 2055.1H00 - Implantacdo da Industria de
para o uso industrial e producéo de (litros) P 150.000 30.896 litros de plasma. Hemoderivados e Biotecnologia -
medicamentos hemoderivados. Hemobréas (PE)

3. Concluir a construgdo do complexo x 2055.1H00 - Implantacdo da Industria de
. . x % da Construcéo . . .
industrial de producéo de Concluida 65% 48,2% Hemoderivados e Biotecnologia -
hemoderivados, até 2015. Hemobras (PE)

4. Ampliar a produgdo local integrada dos
insumos ¢ produto§ d_e maior contedido x . 34% 2055.8636 - Inovagdo e Producéo de
tecnoldgico, estratégicos para o SUS, Producdo local integrada 50% Insumos Estratéaicos nara a Sadide
passando de 8% em 2011 para 35% até g P
2015.

5. Ampliar a producéo nacional de x
genéricos dos itens com patentes Per(_:entual de pr,o<_ju<;ao 28% 2055.20K7 - Apoio a Modernizagdo do

- nacional de genéricos dos 60% ) . .

vencidas, passando de 20% em 2011 para itens com patentes vencidas Parque Produtivo Industrial da Saude
60% até 2015. P

Rk A e Lo ot

g P 9 ) 1 Meta alcangada em 2014. Farmacéutica e Insumos Estratégicos na

Tuberculose com producdo nacional de 2
medicamentos.

Anvisa relacionados as
PDPs

Atencdo Bésica em Saude
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Meta Fisica

agenda de prioridades de pesquisa do
Ministério da Salde, até 2015.

pesquisas para 2015.

Metas PNS Produto PAS 2015 | MetaFisica PAS 2015 Acio Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (Jan Abr)

7. Atendera dem'anda nacional do ) Proc_iutos estra}teglqos com 2015.20AE - Promocio da Assisténcia
Programa Nacional para a Prevencgdo e pedido de registro junto a 1 1 Farmacéutica e Insumos Estratéaicos na
Controle das Hepatites Virais com Anvisa relacionados as A g g g

x - ) Atencédo Bésica em Saude
producdo nacional de 2 medicamentos. PDPs

8. Atendera dem_anda nacional do i PrO(_jutos estratégicos com 2015.20AE - Promocio da Assisténcia
Programa Nacional para a Prevencdo e pedido de registro junto a . o

. - . : R 2 Meta alcancada em 2014. Farmacéutica e Insumos Estratégicos na
Controle DST/Aids com produgdo local | Anvisa relacionados as X Dt g
. Atencéo Basica em Saude
de 3 medicamentos. PDPs
9.  Apoiar dois testes clinicos da vacina . . Meta
Teste clinico apoiado - -
contra dengue. alcancada

10. Fomentar a realizagdo de 100 estudos Meta alcancada em 2014, sem|2015.6146 — Pesquisa em salde e
nacionais em temas contemplados na . . . U )

Estudo nacional realizado 100 previsdo de fomentar  novas | avaliacdo de novas tecnologias para o

SUS
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Informacdes Adicionais

No que se refere a producéo local integrada dos insumos e produtos de maior conteudo
tecnoldgico, estratégicos para o SUS, mantém-se o percentual de 34% na participacdo dos
produtos adquiridos via Parcerias para o Desenvolvimento Produtivo (PDP). As aquisicdes ja
realizadas em 2015 ndo comprometem, ainda, 0 aumento neste percentual.

Segundo a Associacdo Brasileira das Industrias de Medicamentos Genéricos
(PROGENERICOS), a participacdo dos medicamentos genéricos no mercado brasileiro
corresponde a 28% (Fonte: IMS Health, Abril/2014). Ainda ndo houve apuracdo em 2015.

Em atendimento a demanda nacional do Programa Nacional de Controle da
Tuberculose, os medicamentos tuberculostaticos 4 em 1 (rifampicina + isoniazida + etambutol +
pirazinamida) e 2 em 1 (tenofovir + lamivudina), objetos de Parcerias para o Desenvolvimento
Produtivo (PDP) firmadas com Farmanguinhos, obtiveram registro sanitario pela instituicdo
publica em 2014, estando aptos para producdo pelos parceiros. A primeira aquisicdo no ambito
da PDP do produto 2 em 1 ocorreu em novembro de 2014, atendendo a demanda do Programa
Nacional de Controle da Tuberculose. Outro produto objeto de desenvolvimento proprio de
Farmanguinhos/Fiocruz obteve registro publicado em 29/09/2014 para o produto rifampicina
(150mg) + isoniazida (300 mg), ndo se tratando porém de Parceria para o Desenvolvimento
Produtivo.

Em atendimento a demanda nacional do Programa Nacional para a Prevencdo e
Controle das Hepatites Virais, o insumo farmacéutico ativo (IFA) antirretroviral (hepatite viral
B) entecavir foi produzido nacionalmente no ambito da PDP estabelecida entre Ministério da
Saude e FUNED, com parceiro privado Microbiolégica. O medicamento entecavir encontra-se
na fase de desenvolvimento pela FUNED e serd iniciada a producdo dos lotes piloto. O
medicamento Tenofovir estd sendo produzido nacionalmente por duas entidades privadas
participantes de duas PDP, Blanver Farmoquimica e Cristalia Produtos Quimicos Farmacéuticos,
responsaveis pela transferéncia de tecnologia para as instituicdes publicas FUNED e LAFEPE,
respectivamente. No &mbito das PDP, de 2011 a 2014, as institui¢fes tém atendido a demanda do
produto do Programa Nacional para a Prevencdo e Controle das Hepatites Virais. Em
25/05/2015, o LAFEPE obteve a alteragdo pds registro de inclusdo de local de fabricagdo do
farmaco, sendo esta nacional pelo parceiro farmoquimico Cristalia.

Em atendimento a demanda nacional do Programa Nacional para a Prevencdo e
Controle DST/Aids, os medicamentos antirretrovirais tenofovir - objeto de duas Parcerias para o
Desenvolvimento Produtivo firmadas com Funed e Lafepe -, tenofovir + lamivudina (2 em 1) -
Farmanguinhos, Funed e Lafepe - e atazanavir - objeto de PDP firmada com Farmanguinhos —

tiveram registro sanitario publicado em 2011, 2014 e 2014 respectivamente para as instituicdes
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publicas FUNED e LAFEPE (tenofovir) e Farmanguinhos (2 em 1 e atazanavir) e tem atendido
a demanda nacional do Programa Nacional para a Prevencdo e Controle DST/Aids, sendo o
tenofovir e 0 2 em 1 produzidos nacionalmente pelos parceiros privados, e todos encontram-se
em processo de transferéncia de tecnologia para as instituicbes publicas. Outros trés
medicamentos para o Programa DST/Aids, objetos de PDP, encontram-se em fase de
desenvolvimento: entecavir (Funed), ritonavir (Lafepe), tenofovir + lamivudina + efavirenz (3

em 1) (Farmanguinhos, Funed e Lafepe).
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Diretriz 11 - Contribuir para a adequada formacgéo, alocacao, qualificacdo, valorizacdo e democratizacdo das relacbes do trabalho dos
profissionais e trabalhadores de saude.

O Governo Federal vem, ao longo dos anos, apoiando os estados e municipios na qualificacdo de sua forca de trabalho, em especial da
educacao profissional técnica de nivel médio, articulada aos servicos de salde. Dessa forma, colabora para o aperfeicoamento da gestdo de pessoas em
atuacdo no SUS, desafio para os gestores de todos os entes da federacao.

Resultados da PAS 2015

Meta Fisica I (e
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015

PAS 2015 Realizada (JanAbr)

1. Capacitar 7.970 profissionais na area de
Regulacéo, Controle, Avaliacio e Auditoria Profissional capacitado 1.800
do SUS e Sistemas de Informagdo em Salde.

2015.8721 - Implementagdo da
Regulacéo, Controle e Avalia¢éo da
Atencdo a Saude

51 profissionais capacitados no Sistema
Nacional de Regulac¢do-SISREG.

5.588 novos profissionais ingressaram no

2. Alcangar 6.600 bolsistas beneficiados pelo Bolsa disponibilizada 6.600 Programa de janeiro a abril de 2015. Sendo 2015.20YD - Educagdo e Formacéo
Pro-Residéncia até 2015. pelo Pr6-Residéncia ' 3.967 para a Residéncia Médica e 1.621 paraa |em Sadde (PO 0003)

Residéncia Multiprofissional.

3. Atingir até 2014 a meta de beneficiar 12 mil
bolsistas/més, garantindo a
multiprofissionalidade, através do Programa
de Educagdo pelo Trabalho em Salde (PET-
Saude) articulado ao Prd-Salde.

Bolsa concedida por

meio do PET-Saide | 1@ alcangada ] )

4. Expandir o Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacéo Profissional em
Saude (Pré-Salde) para atingir um total de
709 cursos de graduacdo da area da saude até
2015.

Curso de graduagéo

oferecido Meta alcangada } ]

Em 2015, foram formados 41.366 alunos do

5. Ampliar e qualificar a formagdo profissional Projeto Caminhos do Cuidado e 846 alunos de | 2015.20YD - Educagéo e Formacéo

de 380 mil trabalhadores de nivel médio do Trabalhador qualificado 136.000

SUS até 2015. cursos desenvolvidos pelo Telessaude, em Saude (PO 0002)
totalizando 42.212.
6. Implantar 18 Ndcleos Estaduais de Telessadde | Nucleo Estadual de 1 Em 2015, ndo houve nova implantacdo de 2015.20YD - Educagdo e Formacéo
Brasil até 2015, cobrindo todos 0s estados. Telessalde implantado nicleo. em Saude (PO 0004)
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Meta Fisica

SUS) e garantir o funcionamento das Mesas ja
instaladas, até 2015.

Municipal de Boa Vista- RR.

Metas PNS Produto PAS 2015 | “etaFisica PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)
7. Inserir 5 mil profissionais de salde no
Progreima Qe_Vanrlza(;ao do PI’OfISSlOHa| da Profissionais de salde Em 2015 ha 2.460 profissionais ativos no 2015.20YD - Educacéo e Formagao
Atencdo Basica (Provab) para atuacdo em . 3.500 .
S . . inseridos no PROVAB Programa. em Salde (PO 0005)
municipios e localidade desprovidos de
atencdo a saude, até 2015.
8. Apoiar a Implantacéo de 20 projetos de Planos x . .
de Careira, Cargos e Salarios e de . . Em~2015 ndo houve novos apoios. 5 p,rOJetos 2015.20YD - Educagéo e Formacéo
N o Projetos apoiados 7 serdo apoiados esse ano. Desde 2012 ja foram ,
Desprecarizagdo do Trabalho nas regides, ) . em Saude (PO 0006)
s ! apoiados 13 projetos.
estados e municipios, até 2015.
De janeiro a abril de 2015, ndo houve
9. Qualificar 6.000 gestores e trabalhadores, que fr%r;?;tézzegsdgu?::;lglec?é;:eeséilslr;;;etggtg, foram
atuam na gestédo do trabalho, em Gestéo do Gestores e trabalhadores - pect ¢ 2015.20YD - Educagéo e Formacéo
x , e 1.500 Aperfeicoamento, em parceria com a UFRN e .
Trabalho e Educagdo em Salde, nos estados e | qualificados do di ibilizad em Saude (PO 0006)
municipios, até 2015 FIQCR_UZ, sendo disponibilizadas 725 vagas.
' ' Até o final de 2014, foram qualificados 1.100
trabalhadores.
10. Apoiar a Instala¢do de 35 novas Mesas :
- Em 2015 foram instaladas 02 mesas, sendo elas x x
Negociacdo Permanente do SUS (MNNP- Mesas instaladas 7 a Mesa Municipal de Santarém - PA e Mesa 2015.20YD - Educagdo e Formacgéo

em Saude (PO 0006)
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Informacdes Adicionais

O Ministério da Saude tem apostado nas metodologias de Simulagdo como uma
importante linha de trabalho para qualificar a formagcdo de competéncias de alunos e
profissionais no Sistema Unico de Saude (SUS). Por meio da Secretaria de Gest&o do Trabalho e
da Educacdo em Saude (SGTES), em colaboracdo com a Escola Andaluza de Saude Publica
(EASP) e a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), realizou em marco, 22 edicao
daOficina de Formacdo em Competéncias e Simulagharcando o nimero de profissionais
comprometidos com o uso desta metodologia no Brasil.

A Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz Brasilia) acolheu esta nova edi¢do, que contou com
a participacdo de 25 profissionais de todo o pais, entre docentes de diversas Instituicbes de
Ensino, especialistas clinicos da rede e gestores ligados a area de Educacdo em Salde. Esta
edicdo contou, ainda, com a participacdo de representantes do INEP e do Ministério da
Educacao.

O evento chegou a Brasilia apos experiéncia-piloto realizada em novembro de 2014 na
Unidade de Simulacdo da Pratica Profissional em Saude (USPPS) da Universidade Federal de
Sdo Carlos (UFSCar), durante a qual foram formados 25 profissionais que demonstraram alta
satisfacdo com o curso. O encontro aconteceu no periodo de 23 a 27 de marco de 2015 e
desenvolveu diferentes atividades que trataram da elaboragdo de planos de formacgdo baseados
em simulagdo, incorporando metodologias de simulagdo cénica, simulacdo robdtica e
plataformas de formacdo a distancia. Além disso, os alunos aprenderam construir estratégias de
implantacdo e uso da simulacdo adaptadas a diferentes contextos. (Fonte: SGTES/DAGES/Portal
da Saude-24/mar).

Por meio de edital publicado no DOU do dia 02 de abril, 0 Governo Federal selecionou
mais 22 municipios para a criacdo de cursos de Medicina em instituicdes particulares. Essas
cidades estdo em oito estados do Norte, Nordeste e Centro-Oeste, regides com menor propor¢ao
de vagas de graduacdo e médicos por habitantes. A medida faz parte da estratégia do Programa
Mais Médicos para o Brasil para ampliar a oferta do curso superior nas regifes que mais
precisam.

As prefeituras interessadas tiveram que confirmar participacao entre os dias 13 e 24 de
abril de 2015, por meio da pagina do Ministério da Educacdo (http://simec.mec.gov.br). Esta foi
a segunda selecdo de municipios para abertura de cursos de Medicina desde o lancamento do
Mais Médicos. Na primeira, realizada em 2014, 39 cidades de 11 estados tiveram cursos
autorizados, com previsdo de 2,4 mil novas vagas.

Com o objetivo de focar em municipios com maior escassez de médicos, o Governo
Federal definiu algumas regras inovadoras em comparardo com a selecdo anterior. Nesta
chamada, s6 foram preé-selecionadas cidades que se localizam em estados com relagdo de vagas
em curso de medicina por 10 mil habitantes inferior a 1,34 e com indice de médicos a cada mil
habitantes menor que 2,7. Também é necessario que o municipio esteja a pelo menos 75
quildmetros de qualquer curso de medicina existente.

Além desses requisitos, foram utilizados também outros critérios objetivos para a pré-
selecdo: ndo ser capital de estado; ndo ter curso de medicina; ter mais de 50 mil habitantes; e
estar localizado em regido com estrutura de saude e de equipamentos publicos, cenarios de
atencdo na rede e programas de salde adequados para comportar a oferta de graduacdo em
medicina.

77



Apos a adesdo dos municipios interessados, serdo realizadas visitas técnicas in loco,
entre 11 de maio a 26 de junho. A finalidade é verificar se a estrutura da rede de saude local
atende 0 minimo necessario para comportar as atividades préaticas do curso de medicina.

Para ser selecionado, o municipio precisa ter nimero de leitos do SUS por aluno igual
ou maior a cinco; nimero de alunos por equipes de atengdo basica menor ou igual a trés; leitos
de urgéncia e emergéncia ou pronto socorro; adesdo ao PMAQ, programa de reestruturacdo de
unidades basicas de saude; centros de atencdo psicossocial; hospital de ensino ou unidade
hospitalar com mais de 80 leitos; e existéncia de, pelo menos, trés programas de residéncia
médica nas especialidades prioritarias (como Medicina Geral de Familia e Comunidade), que
podem ser abertos no primeiro ano de funcionamento do curso.

As cidades escolhidas fardo parte do edital de selecdo de instituicdes. Os municipios
que nao obtiverem conceito satisfatério na verificagdo presencial podem ser excluidos do
processo ou ficar em lista de espera até solucionar as pendéncias. O resultado final, ap6s as
visitas e avaliagdes, sera divulgado em 31 de julho.

Durante a 42 Reunido Ordinaria (RO) da Comissdo Intergestores Tripartite (CIT) de
2015, foi apresentado um balanco do Programa Mais Médicos e andlise de perspectivas para sua
ampliacdo ao longo dos proximos anos. Segundo dados da Secretaria de Gestdo do Trabalho e
Educacédo na Saude (SGTES), o 6° Ciclo do Programa selecionou 100% dos médicos brasileiros,
formados em institui¢cbes do pais ou do exterior, e cada trimestre abrird edital de oferta para as
vagas ndo preenchidas. A interiorizacdo e o0 aumento do nimero de vagas nos cursos de medicina
nas regides Norte e Nordeste também marca um avanco para o Programa e para a garantia de
acesso ao SUS por populacdes em localidades historicamente menos assistidas

Quanto a qualificacdo de gestores e trabalhadores que atuam na gestdo do trabalho, em
gestdo do trabalho e educacdo em saude, em 2015, foram iniciados os cursos de Especializacéo e
Aperfeicoamento, em parceria com a UFRN e FIOCRUZ, sendo disponibilizadas 725 vagas
assim distribuidas: Curso de Especializacdo e de Aperfeicoamento em Gestdo do Trabalho e da
Educacdo na Saude com a Universidade Federal do Rio Grande do Norte-UFRN ( 480 vagas
para a regido norte) , e Curso de Especializacdo em Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude
com a Fundagdo Oswaldo Cruz - FIOCRUZ (245 vagas para os estados PE, PI, PR, RN, SC,
SP, e TO).
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Diretriz 12 - Implementar novo modelo de gestdo e instrumentos de relagcdo federativa, com centralidade na garantia do acesso, gestao
participativa com foco em resultados, participacdo social e financiamento estavel.

A conformacdo juridica do SUS define que as acGes e servicos de salde, desenvolvidos pelos entes federativos, sejam organizados de forma
regionalizada e hierarquizada, dadas a dimensé&o territorial e complexidades para promover a equidade, integralidade e universalidade. Essa defini¢do
constitucional impde ao SUS modelo diferenciado de gestdo. Compete ao Ministério da Salde o processo de aperfeicoamento da gestdo do SUS e a
incorporacdo de novos arranjos administrativos de carater federativo e intergovernamental, sendo a mais recente a construcdo do Contrato Organizativo
de Acdo Publica (COAP).

Resultados da PAS 2015

Meta Fisica eI el ~ -
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 PAS 2015 Acédo Orgcamentaria PLOA 2015
Realizada (JarAbr)
Realizagéo de
Plenarias  Populares,
1. Realizar a 152 Conferéncia Nacional de Saide | Conferéncia realizada 1 prepartérias para a|2015.5516 — Conferéncia Nacional de Salde
152 Conferéncia, nas
cinco Regides do Pais.
2015.20YM - Ampliagdo das Préticas de
2. Apoiar a construgdo do Plano de Educagdo Plano de Educagdo Permanente Gestdo Participativa, de Controle Social, de
Permanente do Controle Social nos 27 do Controle Social aprovado nos - Em andamento Educacédo Popular em Saude e Implementagéao
Conselhos Estaduais de Satde. Conselhos Estaduais de Sadde. ** de Politicas de Promocéo da Equidade (PO
0002).
Capacitar 50 mil pessoas para o controle 2015.20YM - Ampliagdo das Préaticas de
social e gestdo participativa no SUS Gestéo Participativa, de Controle Social, de
(conselheiros, liderancas de movimentos Pessoa capacitada. 20.000 216 Educacédo Popular em Saude e Implementagao
sociais, ACS, ACE, educadores populares e de Politicas de Promocgéo da Equidade (PO
gestores) até 2015. 0002).
Implementar 30 Comités Tematicos de Comité tematico de promogdo de 6 Em andamento 2015.20YM - Ampliagdo das Préaticas de
Promocéo da Equidade para Populagdes equidade implementado. Gestéo Participativa, de Controle Social, de

A construcdo dos Planos de Educacdo Permanente é de responsabilidade dos Conselhos Estaduais de Satde devendo seu processo ser regionalizado de acordo com a realidade
local.
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Meta Fisica

Metas PNS Produto PAS 2015 Meta Fisica PAS 2015 Acéio Orgamentéria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)
Vulneraveis nos estados, até 2015. Educacdo Popular em Sadde e Implementacéo
de Politicas de Promocdo da Equidade (PO
0003).
2015.20YM - Ampliacdo das Préaticas de
L « L , Gestdo Participativa, de Controle Social, de
0 i y
Ap0|.ar. a |.nclusao,de 100% dos Conselhos Conselhos Municipais de Saude 100% 76.33% Educado Popular em Sadde e Implementacio
Municipais de Saude nos SIACS. cadastrados no SIACS (%). 3 - .
de Politicas de Promocéo da Equidade (PO
0002).
Apoiar a incornoracio de acdes das politicas Planos estaduais de salde 2015.20YM - Ampliacdo das Praticas de
P Icorporaga ¢ P incorporados com agdes da Gestdo Participativa, de Controle Social, de
de promog&o da equidade nos 27 Planos s ~ 16 Em andamento x . N
- , politica de promocéo da Educagdo Popular em Salde e Implementagdo
Estaduais de Salde. : 3 N .
equidade. de Politicas de Promogdo da Equidade.
15 sistemas integrados
e consumindo servicos
Integrar, até 2015, ao barramento de servicos de consulta por nome
QO Cartaq Nacmna}l de Saude! 28 sistemas de Sistema integrado ao barramento do usuario € da,ta de 2015.20YN - Sistemas de Tecnologia de
informacdo em saude, consolidando a . x . nascimento ou nimero x S .
. e - ~ . de servigos de Cartdo Nacional 8 x Informagéo e Comunicagéo para a Saude (e-
identificacdo dos usuarios nas acdes e servicos de Satide do Cartdo que | g de)
do SUS e o Registro Eletronico de Sadde do ' retornam os demais '
cidadéo. dados constantes da
base de dados do
CADSUS WEB.
A base de dados do
Cartdo Nacional de
N . L . L Saude estd  100% | 2015.20YN - Sistemas de Tecnologia de
Alcancar 150 r_nllhoes de regls_tros de usuarios R_eglst_r 0s de usuarios d 0 SUS 150.000.000" | higienizada e o0 | Informacéo e Comunicacdo para a Satde (e-
do SUS higienizados e deduplicados até 2015. | higienizados e deduplicados. .
processo de | Saude).
higienizacdo & feito
automatico.
Apoiar a implantacdo da conectividade e do e- | Sistema e-SUS AB implantados 2015.20YN - Sistemas de Tecnologia de
SUS AB em 13.000 Unidades Bésicas de nas Unidades Bésicas de Saude 11.000 Em apuracédo Informacdo e Comunicacéo para a Sadde (e-

Salde pertencentes a0 PMAQ.

pertencentes ao PMAQ.

Saude).

1> Seréo realizados 15 milhdes de registros de usuarios do SUS higienizados e deduplicados no ano de 2015, totalizando assim, 150 milhdes de registros.
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (JarAbr)

Acdo Orcamentaria PLOA 2015

10.

Disponibilizar webservice para integrar 100%
das Centrais de Regulacdo de Urgéncia
(SAMU) ao Cartdo Nacional de Salde.

Central de Regulacéo de
Urgéncia integrada ao Cartdo
Nacional de Saude.

25%

Em apuracéo

2015.20YN - Sistemas de Tecnologia de
Informacgdo e Comunicacédo para a Saude (e-
Saude).

11.

Apoiar a implantacdo do e-SUS Hospitalar em
50 hospitais publicos.

Sistema e-SUS Hospitalar
implantados em hospitais
publicos.

39

Webservice do SOS
Emergéncias
recebendo dados de
forma automatizada
pelos hospitais com o
sistema e-SUS
Hospitalar implantado
(HMMG/RJ,
IJF/CE,HGRS/BA).
Seis hospitais
aguardando
implantacdo do
sistema e-SUS
Hospitalar para gerar
os dados. (HT/PR,
HWG/RN, JPII/RO,
HGS/SE, HGC/AC,
HE/AP).

2015.20YN - Sistemas de Tecnologia de
Informacdo e Comunicacéo para a Saude (e-
Saude).

12.

Contrato Organizativo de Acéo Pudblica
(COAP) assinado em 40% das Regides de
Saude até 2015.

Regido de salde com contrato
assinado.

50

2015.8287 - Aprimoramento, do Pacto
Federativo, com desenvolvimento do processo
de contratualizacdo, cooperacéo interfederativa
e gestdo compartilhada do SUS.
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Informacdes Adicionais

Realizadas 05 Plenérias Regionais Populares Mobilizadoras para a 15 Conferéncia
Nacional de Saude:

V A Plenaria Regional Centro-Oeste aconteceu em Brasilia, com cerca de 200
participantes vindos de todos os Estados da regido (MT, MS, DF e GO) e também
do estado de Tocantins;

V Plenéria Regional Norte aconteceu em Belém/PA e contou com a participacdo de
250 pessoas dos Estados da regido Norte (AM, PA, AC, AP, RO e RR) e do
Maranhao.

V Plenaria Regional Nordeste aconteceu em Fortaleza/CE e contou com a
participacdo de cerca de 400 pessoas ( AL, BA, CE, PE, PB, PI, RN e SE).

V Plenaria Regional Sudeste aconteceu em Sdo Paulo/SP e contou com a participacédo
de cerca de 250 pessoas (SP, RJ, MG e ES).

V Plenéaria Regional Sul aconteceu em Porto Alegre/RS e contou com a participacdo
de 200 pessoas (RS, SC e PR).

O objetivo foi mobilizar movimentos sociais, conselheiros de salde e gestores do
Sistema Unico de Saude (SUS) dessas regides para integrarem o processo de debate e
organizacdo da 152 Conferéncia Nacional de Sadde. (Fonte: noticia/intranet.saude-25marco).

Em abril, foi realizada a 192 Plenaria Nacional de Movimentos Populares e Conselhos
de Saude, em Brasilia, contando com a participacdo de 1.500 pessoas (conselheiros, liderancas
de movimentos populares, gestores e trabalhadores do SUS). O evento, organizado pelo
Conselho Nacional de Salde, é parte da agenda de mobilizacdo para a 152 Conferéncia Nacional
de Saude, que acontece em dezembro de 2015, com o tema ‘“Satde publica de qualidade para
cuidar bem das pessoas: direito do povo brasileiro”. (Fonte: Portal da Satude/SGEP-abril).

A insercédo de construcdo do Plano de Educacdo Permanente do Controle Social nos 26
Conselhos Estaduais de Saude e Conselho Distrital de Saude exige articulacdo da gestdo para
apoiar e dar suporte pedagdgico-gerencial, e nesse sentido, ja realizamos reunido com todos 0s
conselhos para discutir o Plano Nacional de Educacdo Permanente para o Controle Social no
SUS e apoiar os estaduais ainda nesse ano, no processo de mobilizacdo para a 15% Conferencia
Nacional de Saude.

As capacitacOes para o controle social e gestdo participativa no SUS foram de 166
pessoas no modulo EAD Populacdo Negra e 50 pessoas capacitadas em Macapa no Primeiro
Encontro Regional de Juventude LGBT de Amapé e Para.

Os mdédulos em EaD das Politicas de Saude de Populagdo Negra, de LGBT e Campo,
Floresta e Aguas estdo em processo de abertura de turmas para capacitagio. Cursos previstos e
andamento de maio a novembro de 2015.

Os Planos Estaduais de Saude sdo geralmente elaborados quadrienalmente, no caso
2012 — 2015, e ja realizamos reunides com os Comités Nacionais de Politicas de Promocéo de
Equidade estimulando a insercéo da tematica nos Comités Estaduais de Equidade das populacbes
vulneraveis. Os comités serdo importantes instrumentos para discutir junto a gestdo estadual e ao
conselho estadual de satde para insercéo das ac¢Oes das politicas da equidade nos planos de satude
nos estados.
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Quanto ao COAP, no 1° quadrimestre de 2015 ndo foi celebrado nenhum Contrato
Organizativo de Ac¢do Publica. Contudo, os secretarios estaduais de saude tém manifestado
interesse no processo de fortalecimento da regionalizacdo, inclusive com formulacdo de
estratégias para discutir acdes de cooperacdo. Com relacdo aos 20 Termos Aditivos, aos 2 novos
contratos do CE e aos 04 termos aditivos das regides de satde do Mato Grosso de Sul assinados
pelas autoridades dos municipios e dos estados, encontram-se em processo de analise neste
Ministério.
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Diretriz 13 - Qualificar instrumentos de execucéo direta, gerando ganhos de produtividade e eficiéncia para o SUS.

Esta diretriz contempla o campo da gestdo do SUS, seus processos e instrumentos, a geracao e disponibilizacdo de informacdes estratégicas,
em tempo oportuno, para subsidiar a tomada de decisdo a partir da identificacdo de problemas visando a correcao de rumos. Além disso, tais acdes ddo
subsidios aos processos de elaboracgdo, implantacdo e fortalecimento do Sistema nas trés esferas de governo.

Resultados da PAS 2015

Meta Fisica IS [FlEiee ~ -
Metas PNS Produto PAS 2015 PAS 2015 Acéo Orcamentaria PLOA 2015
PAS 2015 .
Realizada (JarAbr)
1. Implantar e implementar o Indicador Nacional de . . 2015.8753 - Monitoramento e Avaliacéo
Acesso e Qualidade em Salde. IDSUS aprimorado. 1 IDSUS aprimorado. da Gestdo do SUS.
Até marco/2015 a proposta da
versdo |l do Portal ja foi entregue.
Todavia, esta versédo ainda ndo foi
2. Implantar e implementar o Portal da Transparéncia Portal mantido 1 implementada em funcdo da 2015.8753 - Monitoramento e Avaliagcdo
do Ministério da Saude. ' obtencéo parcial dos dados das da Gestéo do SUS.
movimentagdes bancéarias
provenientes do Banco do Brasil e
da Caixa Econémica.
2B52 - Desenvolvimento Institucional da
3. Apoiar o desenvolvimento institucional da gestdo Fundos Gestdo Orgamentaria, Financeira e
orcamentéria, financeira e contabil em 100% dos 5.598 5.597 fundos de salde aperfeicoados. | Contabil do Fundo Nacional de Sadde e

fundos estaduais e municipais de salde anualmente.

aperfeicoados.

dos Fundos Estaduais e Municipais de
Saude.

4. Apoiar a implantagdo de 125 ouvidorias/ano com

Ouvidoria com

2015.6182 - Ouvidoria Nacional de

sistema informatizado. implantacdo apoiada. 125 36 Saude.
Aciio de controle Em2015, realizou-se 279 auditorias; )
5. Realizar 4 mil a¢Bes de controle interno e auditorias | - ¢ L 53 visitas técnicas; 2 fiscalizagdes e | 2015.8708 - Auditoria do Sistema Unico
X . interno e auditoria 1.000 e .
com foco nos contratos de acdo publica até 2015. realizada 21 verificacdo do TAS. de Saude.
6. Realizar agdes de Ouvidoria Ativa no &mbito do Acéo de ouvidoria 10.000.000 2015.6182 - Ouvidoria Nacional de

SUS, com envio de 10 milhdes de Carta SUS/ano até

ativa realizada.

Em 2015 foram enviadas 4.114.064

Salde.
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Metas PNS

Produto PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015

Meta Fisica
PAS 2015
Realizada (JarAbr)

Acgdo Orcamentaria PLOA 2015

2015.

cartas, divididas em 3.566.803 (AlH)
e 547.261 (APAC) (inicio do envio
em Dezembro/2012)

7. Ampliar o Disque Saude 136, com foco na pesquisa
da Rede Cegonha, por meio da realizacdo de 400 mil
entrevistas até 2015.

Entrevista realizada.

100.000

A pesquisa foi iniciada em
10/5/2012, contabilizando 262.941
questionarios aplicados até
29/04/2015. No primeiro
quadrimestre  de 2015  foram
realizadas 2.803 pesquisas. Para a
aplicacdo dos questionérios foram
realizados 1.124.107 contatos.

2015.6182 - Ouvidoria Nacional de
Salde.
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Informacdes Adicionais

Com relagdo aos apoios a implantacdo/implementacdo das ouvidorias do SUS, no
periodo de janeiro a abril de 2015, tem-se as seguintes informacdes:

No que tange ao processo de educacdo permanente, o Departamento de Ouvidoria Geral
do SUS capacitou 21 localidades em Ouvidoria com Sistema OuvidorSUS, com a liberacdo do
nivel | de acesso para 48 localidades e foram implantadas 36 Ouvidorias em hospitais e
laboratorios.

Quanto a Ouvidoria Ativa da Rede Cegonha, no periodo de 25/03/2015 a 29/04/2015,
foram aplicados 2.803 questionarios, do novo instrumento da pesquisa Rede Cegonha. Durante o
periodo de 04/07/2014 a 24/03/2015, a pesquisa ndo foi realizada, pois, em funcdo do periodo
eleitoral, foi feita uma consulta a CONJUR/MS sobre 0s servicos prestados pela Ouvidoria, e por
precaucdo essa acdo foi temporariamente suspensa. Somado a isso, a formulacdo do novo
instrumento foi finalizada pela area técnica de Saude da Mulher somente em marco de 2015.
Diante disso, realizamos 1.124.107 contatos telefénicos, dos quais foram respondidos 262.941
questionarios desde 10/05/2012 até 29/04/2015.

No que se refere a A¢do de Ouvidoria Ativa — Carta SUS — durante o 1° quadrimestre de
2015 foram enviadas 4.114.064, contabilizando um total de 41.643.942 cartas enviadas desde
2012. Quanto a pesquisa de satisfacdo contida na carta, foram recebidos 2.322.325 cartdes
resposta, sendo 2.024.653 pelos Correios e 297.672 pela internet e telefone. Além disso, o
Departamento de Ouvidoria-Geral do SUS registrou 8.346 manifestacGes oriundas dessa
estratégia, entre denuncias, reclamacdes, elogios, informac@es, solicitacGes e sugestdes, sendo
que 5.863 (70,2%) sdo denlncias.
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Diretriz 14 - Promover internacionalmente os interesses brasileiros no campo da saude, bem como compartilhar as experiéncias e sateres
SUS com outros paises, em conformidade com as diretrizes da Politica Externa Brasileira.

A diretriz 14 reune e organiza toda a agenda internacional do Ministério da Saude e institui¢fes vinculadas, sendo definidas suas prioridades a
partir de cinco eixos: fortalecimento e desenvolvimento do complexo industrial da salde; fortalecimento da atuacdo do setor saude em foruns
multilaterais; fortalecimento da integracdo regional em salde; fortalecimento da cooperacdo internacional e assisténcia humanitaria em saude; e
aperfeicoamento da gestdo das a¢des internacionais em saude.

Resultados da PAS 2015

Metas PNS Produto | Meta Fisica Mpig Fz|§|1c5a Acdo Orcamentaria
PAS 2015 | PAS 2015 . PLOA 2015
Realizada (JarAbr)

1. Promover internacionalmente os interesses

brasileiros no campo da saude, por meio da

participacéo nos foruns r~nultlle_1tera|s e nos o Em andamento. 2015.20QG - Atuagio

mecanismos de integracdo regional e de Iniciativa .

30 Internacional do

fronteira, no desenvolvimento de projetos de | realizada
cooperacao técnica e assisténcia
humanitéria, em conformidade com as
diretrizes da Politica Externa Brasileira.

Ministério da Satude

2015.2B42 - Cooperagdo
2. Consolidar em Mogambique o escritorio Escritério o T Téc. Nac. e Internacional
1 Escritorio mantido.

Fiocruz para a Africa de Lingua Portuguesa. | mantido em Ciéncia e Tecnologia
em Saude

6 A meta qualitativa de consolidar o escritorio da Fiocruz para a Africa de Lingua Portuguesa em Mogambigue contribui para o objetivo de promover internacionalmente os interesses brasileiros no campo da satide, bem como

compartilhar as experiéncias e saberes do SUS com outros paises.
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Informacdes Adicionais

As seguintes acOes da Assessoria Internacional foram realizadas no més de abril:
reunibes preparatérias da 111 Oficina de Simula¢do Andaluzia; XLIIlI Reunido do Subgrupo de
Trabalho N° 11“Sadde” do MERCOSUL (SGT-11), Subcomissdo de Desenvolvimento e
ExercicioProfissional; preparacdo de maco com subsidios ao Secretario para a IV Reunido
TripartiteBrasil/Cuba/OPAS em Havana.

Outro importante resultado foi o reconhecimento internacional pela Bloomberg
Philanthropies, sobre o trabalho do Brasil no controle do tabagismo, que entregou o “Prémio
Bloomberg para o Controle Global do Tabaco” ao ministro da Saude, Arthur Chioro, em 18 de
marco. A cerimonia de entrega ocorreu durante a 16% Conferéncia Mundial Sobre Tabaco ou
Saude em Abu Dhabi, capital dos Emirados Arabes Unidos.

A premiacdo € um reconhecimento ao papel desempenhado pelo Ministério da Saude e
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), no monitoramento epidemioldgico do
uso do tabaco e na implantacdo de politicas publicas para enfrentar o desafio da luta contra o
fumo. Ao justificar a escolha do Brasil para o prémio, a entidade internacional destacou a
atuacdo do pais no controle do tabagismo. “O trabalho que o Ministério da Saude fez ¢ modelo
para outros paises que também atuam nessa area”, ressalta o documento da Fundagdo
Bloomberg.
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Diretriz 15 - Implementar acbes de saneamento basico e saude ambiental, de forma
sustentavel, para a promocédo da saude e reducao das desigualdades sociais.

A Politica Nacional de Saneamento Béasico em é&reas rurais, com destaque para
comunidades tradicionais, quilombolas, assentamentos da reforma agréria, reservas extrativistas
e ribeirinhos, tem como objetivo o desenvolvimento de agdes de saneamento basico,
principalmente a implantacdo de sistemas de abastecimento de 4gua e de esgotamento sanitario
nestas comunidades.

As acdes de Saneamento Rural desenvolvidas principalmente em comunidades rurais
quilombolas e assentamentos da reforma agraria tiveram suas metas estabelecidas até 2013
voltadas para atender principalmente ao programa “Agua Para Todos”, mais especificamente ao
Plano de Universalizagio do Acesso a Agua para Consumo Humano no Semiarido, com vistas a
atender ao Plano Brasil Sem Miséria.

Em fevereiro de 2015, uma tecnologia simplificada desenvolvida pela Fundacéo
Nacional de Saude foi instalada no Colégio da Policia Militar de Manaus. Estudantes e
funcionarios foram beneficiados com a instalacdo de clorador simplificado, que faz a dosagem
de cloro na adgua para que essa seja tratada. Além de professores e demais empregados, a unidade
de ensino estima receber mais de 3,5 mil alunos a partir deste semestre.

Os cloradores sdo utilizados em pequenas comunidades, como aldeias indigenas e
comunidades quilombolas, podendo cada unidade tratar 1.000 litros de agua por dia. As
vantagens do clorador sdo: baixo custo, facil montagem e operacéo, durabilidade e o fato de ndo
se constituir como um material permanente e de nédo ter riscos de superdosagem se seus
operadores seguirem as recomendacdes dadas pela Fundacao.

Visando fomentar as acGes de cooperacdo técnica, em 23 de janeiro de 2015 foi
publicada a Portaria n® 28/2015 delegando competéncia para as Superintendéncias Estaduais
formalizarem parcerias, sem repasse de recursos, com instituicGes governamentais e/ou
governamentais em apoio aos municipios na gestdo dos servicos publicos de saneamento basico.
Tal providéncia estimulard o desenvolvimento desta agdo pelas Suest’s, inclusive ja ha reflexo
positivo dessa medida visto que a Superintendéncia do Estado do Parana esta formalizando o
Acordo de Cooperacdo Técnica n® 001/2015 com o CISPAR-Consoércio Intermunicipal de
Saneamento do Parand, visando apoiar a gestdo técnica e administrativa dos 45 (quarenta e
cinco) municipios consorciados. Relativamente ao primeiro trimestre de 2015 ndo houve nenhum
municipio beneficiado no desenvolvimento das acGes/atividades de apoio a gestdo técnica e
administrativa dos prestadores de servigos publicos de saneamento bésico. Entretanto, no eixo
‘capacitacdo’ parte integrante do programa, foram atendidos 21 (vinte e um) municipios mediante
realizacdo da Oficina de Politica e Plano Municipal de Saneamento Basico, realizada em
Natal/RN, no periodo de 09 a 13 de marco de 2013.
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Diretriz 16 - Contribuir para erradicar a extrema pobreza no pais.

No campo da saude, o Plano Brasil Sem Miséria (BSM) objetiva expandir e qualificar
0s servicos publicos ofertados as pessoas em situacéo de extrema pobreza, nos seguintes eixos do
Plano: incluséo produtiva, acesso a servicos e garantia de renda. Dentre os resultados apurados
no periodo de janeiro a abril de 2015, merecem destaque:

Acompanhamento das Condicionalidades de Saude do Programa Bolsa Familia
em relacdo ao acesso ampliado por meio do acompanhamento das condicionalidades de saude as
acOes basicas (pré-natal, imunizacbes e acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento) para a 12 vigéncia de 2015, o total de familias a serem acompanhadas é de
11.476.711 e, até o presente momento (parcial de 01.05.2015), foram acompanhadas 2.610.366,
0 que representa 22,7% de familias acompanhadas.

Programa Nacional de Suplementacéo de Vitamina A No més de mar¢o/2015 foi
realizada a distribuicdo de 92.750 cépsulas de 100.000 Ul e 5.765.800 cépsulas de 200.000 Ul
para os estados da federacéo.

NutriSUS — Fortificacdo da alimentacao infantil com micronutrientes em po—
Entre agosto/2014 e mar¢o/2015 foram realizadas oficinas de capacitacdo para implantacdo da
Estratégia NutriSUS em todos os estados, exceto DF, com apoio dos Grupos de Trabalho
Intersetorial (GTI-E).

Desnutricdo Infantil - Esta sendo realizado o monitoramento dos casos de desnutricao

infantil nos municipios da ANDI (Atencdo Nutricional a Desnutri¢do Infantil), assim como os
impactos da implementacdo da agenda em outros indicadores de salde. A partir da publicacdo da
Portaria n°® 2267 de 16/10/2014 que autoriza a transferéncia de recursos de custeio aos
municipios participantes da ANDI de acordo com avaliacdo das metas pactuadas, foi realizado o
pagamento fundo a fundo em maio de 2015: 216 municipios de um total de 238 que realizaram a
adesdo a ANDI, estdo aptos a receber o incentivo financeiro.

Programa Aqui Tem Farmacia Popular— o Programa ampliou a rede credenciada
mapeada pelo BSM, passando de 1.464 municipios da extrema pobreza abrangidos pelo
Programa em 2013 para 1.610 em abril de 2015.

Programa Educanvisa (educacéo e saude no contexto escokaFpram incluidas, no
primeiro trimestre de 2015, 40 novas escolas dos municipios de Montes Claros (MG), Vérzea da
Palma (MG), Lucas do Rio Verde (MT), Gramado (RS) e estado do Maranhdo (MA). O
municipio de Vinhedo (SP) tem realizado atividades do Educanvisa, porém sem incremento de
escolas, o projeto atualmente acontece em todas as escolas da rede municipal.

Programa Aqui Tem Farmacia Popular— o Programa ampliou a rede credenciada
mapeada pelo BSM, passando de 1.464 municipios da extrema pobreza abrangidos pelo
Programa em 2013 para 1.610 em abril de 2015.

Programa Educanvisa (educacéo e saude no contexto escokaFpram incluidas, no
primeiro trimestre de 2015, 40 novas escolas dos municipios de Montes Claros (MG), Véarzea da
Palma (MG), Lucas do Rio Verde (MT), Gramado (RS) e estado do Maranhdo (MA). O
municipio de Vinhedo (SP) tem realizado atividades do Educanvisa, porém sem incremento de
escolas, o projeto atualmente acontece em todas as escolas da rede municipal.
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ANEXO |

Atividades de controle encerradas no 1° Quadrimestre de 2035°or tipo

Atividade Qtde
Auditoria 279
Fiscalizagdo 2
Verificacdo do TAS 21
Visita Técnica 53

Total Geral 355

Atividades de controle encerradas no 1° Quadrimestre de 2015°or objeto

Objeto Qtde

Assisténcia farmaceutica 91
Atencéo basica 66
Gestéo 40
Investimentos 14
Média e Alta Complexidade 96
Vigilancia em Saude 5
Fora de bloco de financiamento 31
Cooperagdo Técnica - Apoio a implantacao 9
do componente do SNA

_Cooperagéo '[écnica - Apoio a 3
implementacdo do componente do SNA

Total Geral 355

Classificacdo das constatacfes das acdes de controle (Auditoria e Fiscalizacao)
- 1° quadrimestre de 2015

L . Conformidade
Classificacéo das constatacdes =
Conforme | N&oConforme | Total Geral
Assisténcia Farmacéutica 68 129 197
Assisténcia Farmacéutica - Componente Especializado 4 6 10
Assisténcia Farmacéutica - Medicamentos estratégicos 2 5 7
Assisténcia Farmacéutica Bésica 58 113 171
Componentes Basico e Especializado 2 5
Componentes Basico e Estratégico 1
Componentes Basico, Estratégico e Especializado 2 3
Assisténcia Média e Alta Complexidade 947 882 1829
Assisténcia Ambulatorial 119 182 301
Assisténcia Hospitalar 183 256 439
Assisténcia Hospitalar/Ambulatorial 137 162 299
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Classificacdo das constatagcfes

Conformidade

Conforme | NaoConforme | Total Geral
SAMU 192 508 282 790
Atencdo Bésica 257 323 580
ESF - PACS/PSF 83 90 173
ESF Salde Bucal 22 24 46
Processo de Trabalho 85 106 191
Resultado 9 10 19
Unidade hospitalar 1 1
Unidades Basicas de Salde 56 93 149
Cadastramento de Servigos 3 2 5
Média e Alta Complexidade 3 2 5
Controle Social 173 159 332
Conferéncia de Salde 5 3 8
Conselho de salide 166 155 321
Ouvidoria/Central de Atendimento ao Usuario 2 1 3
Controles Internos 26 53 79
Estrutura 6 10 16
Processo 20 41 61
Resultado 2 2
Engenharia/Arquitetura 23 56 79
Equipamentos 1 1 2
Obras e Servigos 22 55 77
Gestédo do Trabalho e Educacdo em Saude 2 5 7
Educagdo em Salde 2 3 5
Gestdo do Trabalho 2 2
Gestéo Municipal 4 6 10
Assisténcia de Atencao Basica 1 4 5
Regulacéo 3 2 5
Humanizacéo da atencdo e gestdo da saude 2 2 4
Direitos e deveres dos usuarios 2 2 4
Programa Farmacia Popular do Brasil 136 804 940
Unidades Privadas-Aqui Tem Farmécia Popular 136 801 937
Unidades Proprias 3 3
Programas Estratégicos 39 37 76
Estrutura 14 12 26
Processo 22 23 45
Resultado 3 2 5
Recursos Financeiros 496 552 1048
Contrato 62 88 150
Convénios 16 20 36
Emenda Constitucional 29/2000 18 11 29
Execucdo Orcamentaria 85 161 246
Fundo a Fundo 97 70 167
Fundo de Salde 143 104 247
Licitacdo 75 98 173
Recursos Humanos 7 18 25
Gestdo 4 13 17
Profissionais de Saude 3 5 8
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Classificacdo das constatagcfes

Conformidade

Conforme | NaoConforme | Total Geral
Regionaliza¢do, Planejamento e Programacéo 86 99 185
Comissdo Intergestores Bipartite 1 1
Estrutura Organizacional 10 4 14
Instrumentos Planejamento PDR/PPI/PDI 4 2 6
Plano de Saude 47 50 97
Relatorio de Gestéo 24 42 66
Termo de Compromisso de Gestéo 1 1
Regulacéo 29 33 62
Centrais de Regulacéo 16 8 24
Controle e Avaliacéo 13 25 38
Saude Bucal CEO (media e altaomplexidade) 1 1
Estrutura 1 1
Saude do Trabalhador 75 42 117
Acles 18 13 31
Estrutura Fisica 4 1 5
Estruturacdo 21 2 23
Plano de Acéo de Saude do Trabalhador 2 3 5
Producéo de Informagéo 14 6 20
Recursos Humanos 7 16 23
Recursos Materiais 6 1 7
Regionalizagdo 3 3
Sistema Nacional de Auditoria 2 2
Estrutura 2 2
Vigilancia em Saude 32 67 99
Vigilancia Ambiental 2 3 5
Vigilancia Epidemioldgica 24 34 58
Vigilancia Sanitaria 6 30 36
Total Geral 2.405 3.272 5.677
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