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Departamento Estadual de Auditoria do SUS — DEASUS/SES-RS



O Sistema Estadual de Auditoria, no d4mbito do Sistema Unico de Satde (SUS), foi
instituido e regulamentado pelo Decreto Estadual n® 38.546/1998 e pela Lei Estadual n°
11.867/2002, que estabelecem os procedimentos administrativos e as medidas aplicaveis as

irregularidades identificadas nos servigos do SUS no Estado do Rio Grande do Sul.

Nesse contexto, o Departamento Estadual de Auditoria do SUS (DEASUS/SES/RS),
componente estadual do Sistema Nacional de Auditoria (SNA), foi instituido por meio do
Decreto Estadualn® 56.172/2021. Compete a esse 6rgdo arealizagdo de atividadesde avaliagao
e controle de conformidade, abrangendo aspectos relacionados a aplicagdo dos recursos
financeiros transferidos, bem como a execugdo de politicas publicas, programas ¢ agdes de
saude desenvolvidos diretamente pela Secretaria Estadual da Saide (SES/RS) ou sob sua
coordenacdo, em consonancia com as diretrizes do ente federativo. Essas atribui¢cdes sao
exercidas por meio da conducao de exames analiticos e periciais, voltados a verificagdo da
legalidade, legitimidade e economicidade dos atos técnico-administrativos (Estado do Rio
Grandedo Sul, 2010). Assim, a existéncia de um componente estadual estruturado de auditoria,
articulado aos instrumentos de planejamento e gestdo do SUS, configura-se como elemento
essencial para o aprimoramento da governanga e para a qualificacdo da gestdo estadual em

saude.

As auditorias conduzidas pelo DEASUS s3o classificadas de acordo com sua
periodicidade. As auditorias realizadas de forma rotineira, sistematica ou previamente
programada, no ambito do Plano Anual de Auditorias Internas (PAA ou PAAI), sdo
denominadas auditorias regulares, pois seguem um planejamento pré-estabelecido. Por outro
lado, as auditorias instauradas com a finalidade de apurar denuncias ou indicios de
irregularidades geralmente solicitadas por 6rgaos de controle externo, como o Ministério da
Saude (MS), a Procuradoria-Geral do Estado (PGE), o Tribunal de Contas do Estado (TCE) e
o Ministério Publico (MP), ou por instancias internas, como a Ouvidoria do SUS sdo
classificadas como auditorias especiais, por possuirem carater extraordinirio e serem
direcionadas a verificagdo de situacdes pontuais que demandam apuracao especifica. Os casos
sdo previamente recebidos e avaliados em reunides frequentes de um Grupo de Trabalho que
analisa, preliminarmente, a propria admissibilidade, ou ndo, de abertura de procedimento de

auditoria. Isto porque, muitas vezes, o teor, tom e competéncias sobre o que ¢ trazido por



intermédio dos indicios, pode/deve ser conduzido por outras areas pertinente as primeira e
segunda linhas de controle.! A importancia da selecdo das demandas a serem transformadas
em auditorias especiais/extraordindrias reside na necessidade de delimitar a atuagdo do
DEASUS a realizagao de auditorias que, efetivamente, contribuam para o aperfeigcoamento da
gestdo e daassisténcia a saude prestada gratuitamente pelo SUS a populagdo. Tal procedimento
apresenta-se imprescindivel, dada a amplitude das demandas que sobrevém ao Departamento
e para o devido cumprimento do Plano Anual de Auditoria Interna — PAA. Como referéncia,
para o quadrimestre em comento, foram encaminhadas ao Grupo de Trabalho da
Admissibilidade 26 (vinte e seis) processos, de origens variadas, entre ela, foram recebidas 07
(sete) manifestagdes pela Ouvidoria do SUS. Do montante total de 26 (vinte e seis) demandas
recebidas, apenas 07 (sete) atenderam aos critérios da admissibilidade e originaram/originarao
auditorias especiais. Destas, 01 (uma) serd inserida entre as auditorias regulares, ja previstas,
no ambito do tema “eficiéncia hospitalar”, reduzindo o nimero de auditorias especiais para
instauracdo a apenas 06 (seis). Os critérios foram padronizados pela Orientagdo Técnica do
Ministério daSaude n.° 06/2020, inclusa no Compéndio de Orientagdes Técnicas da AUDSUS,
publicizado em 14 de julho de 2023 - pag. 37 a 46.

1 Estrutura dos Niveis de Controle no SUS

O documento Linhas de controle - auditoria do SUS descreve claramente o modelo das trés linhas
de defesa aplicadas a gestdo e auditoria no SUS:

e Primeira linha: Controle operacional direto, realizado pelas areas responsaveis pela
execugao dos processos.

e Segunda linha: Supervisdo e monitoramento, incluindo comissdes e nucleos internos que
verificam conformidade e desempenho.

e Terceira linha: Auditoria interna (e, em alguns casos, externa), atuando de forma
independente para avaliar a efetividade dos controles anteriores, identificar riscos nao tratados e
propor melhorias.

Esse material também destaca a importancia da transparéncia e da prestagcédo de contas, além
de mencionar o Planejamento orientado por fatores de risco incorporado ao PAA 2025.



Grafico 01 - Resultados do GT da Admissibilidade

Resultado da GT Admissibilidade — 1% Quadnmestre de 2026
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Critério das cores adotado (defensavel tecnicamente)

» Verde escuro: total de demandas recebidas pelo GT
» Verde claro: manifestacdes oriundas da Ouvidoria do SUS
= Amarelo: demandas que atenderam aos critérios de admissibilidade

» Vermelho escuro: auditorias especiais efetivamente para instauracéo

» Vermelho claro: demanda absorvida como auditoria regular (eficiéncia hospitalar)

Fonte: DEASUS, dados internos conferidos em 07/05/2026.

Ou seja, por meio da aplicagao detal padronizagdo, as demandas externas sao otimizadas
e instauradas conforme o que realmente precisa do crivo especifico da atuacdo deste
Departamento (DEASUS/SES/RS). Para ser admitida e gerar designacao de auditoria, a
demandadevera possuir atributos e atendera critérios, cuja aplicagdo devera conduzir a selecao
e priorizagdo de objetos e objetivos especificos que: envolvam quantidade de recursos
financeiros; atendam aos objetivos mais significativos para o SUS, estejam sujeitos a riscos
mais relevantes e cujo controle seja considerado oportuno, em face da viabilidade e dos
beneficios de se realizar essa acdo. Caso a demanda encaminhada ao DEASUS nao disponha
de materialidade suficiente para justificar a instauragdo de auditoria, ¢ facultada a coleta de
novos elementos, os quais, apos colhidos, justificardo nova analise de admissibilidade pelo

Grupo de Andlise de Admissibilidade.

Registre-se que o periodo em andlise ainda sofre as repercussdes da fase de transi¢do
decorrente da reestruturagdo institucional, motivada pela promulgacdo da Lei Estadual n°
16.165/2024, que reorganizou os quadros, as carreiras e a estrutura remuneratéria dos
servidores publicos do Poder Executivo deste Estado, com reflexos em variados aspectos, indo

além da mudanca das nomenclaturas, hierarquias e formatos de atividades. Nao se trata apenas
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da alteracdo organizacional do Departamento de divisdes (Divisdo de Auditoria de Politicas
Publicas, Divisao de A¢des e Servigos em Saude e Divisao de Planejamento, Monitoramento e
Avaliacdo da Gestdao da Qualidade) para Coordenagdes Técnicas e Coordenagdes-Gerais e sim
o vislumbre de uma modernizacdo de maneiras e de se lidar com os processos e demandas,
contudo, necessitando de uma série de adaptagdes, as quais se estenderam em termos de
estratégias de execucao.

Saliente-se que a modificagdo legislativa trazida pela Lei n.° 16.165, de 31 de julho de
2024, com validade desde 01 janeiro de 2025, atualmente, ainda repercute no quadro de
profissionais do Departamento, que esteve bem aquém do esperado no ano de 2025, nao
permitindo que o dimensionamento da for¢a de trabalho outrora previsto. Ou seja, adotar-se-
ia, como referéncia, o nimero de servidores pelos nimeros de cargos estabelecidos pelo artigo
111 daLein.®16.165, que altera a Lei n.° 15.935, de 1 de janeiro de 2023, incluido no ANEXO
IV Atribui¢des dos Encargos, Secao I11, que trata das fungdes gratificadas, de onde haveria um
total de 66 cargos destinados ao componente estadual de auditoria do SUS, distribuidos
conforme Quadro 1), quando da constru¢do do PAAI 2025. Ressalta-se que, no entanto, o ano
todo de 2025 foi marcado por uma fase de transi¢do estendendo-se ainda até o presente,
havendo apenas 70% de vagas de auditores preenchidas, demonstrando um déficit de recursos
humanos de 30% aproximadamente.

O numero de servidores, com designacdo de auditor(a) variou entre 29 servidores (a
maior parte do periodo) a 46. Sensivel diferenca, portanto, para os 66 previstos. O
Departamento esta estruturado com 04 (quatro) Coordenagdes-Gerais — sendo uma delas
Coordenacgao-Especial em formato de Assessoria face ao tipo de demanda, com previsao deaté

(06) seis Coordenagdes Técnicas, 01 (um) Auditor-Geral, além de 01 (uma) Diretora.

Quadro 01 - Coordenacdes e Chefias do DEASUS/SES/RS, hierarquicamente

submedidas ao Auditor-Geral e a Direcdo do Departamento:

Bruno Naundorf Auditor-Geral
Niege Bartikoski Diretora
Clarissa Oliveira Rodrigues Coordenacao Especial de Auditorias Especiais




Débora Iara Moresco Coordenacao-Geral de Auditoria de Sistema e Servigos

de Saude

Janaina Liberali Coordenacao-Geral de Auditoria de Sistema e Servigos
de Saude

Poala Vettorato Coordenacao-Geral de Auditoria de Sistema e Servigos
de Saude

. Coordenacgao Técnica de Auditoriade Sistema e Servigos
Adriane Kern

de Saude
André Luis Alves de Quevedo | Coordenacao Técnica de Auditoriade Sistema e Servigos
de Saude
Coordenacao Técnica de Auditoriade Sistema e Servigos
Carlos Eduardo Bilycz de de Satude
Fraga

Coordenacao Técnica de Auditoriade Sistema e Servicos

de Saude

Elisa de Saldanha Simon

Coordenacdo Técnica de Auditoriade Sistema e Servigos

Vanessa Grigoletto Schramm
de Saude

Para fins de organizagao dos processos de trabalho, as chefias e coordenagdes atuam de
forma conjunta, embora, em determinados momentos, assumam enfoques mais especificos e
distintos, a fim de direcionar os fluxos de trabalho acordados com a Dire¢ao do Departamento.

Quanto ao alcance proporcional do atingimento da meta 1.2.36, que integra o Plano
Estadual de Saude (2023 a 2027), com o objetivo de ampliar significativamente o nimero de
auditorias realizadas no ambito do SUS, passando de 396 para 976, entre 2023 até 2027,
alcancou-se, até abril de 2026, o total de 687 auditorias. Portanto, contamos com 70,38% da
meta total ja concluido, dialogando em harmonia com o Plano de Auditoria Interna do

DEASUS (2026). Dai, depreende-se existir avangos continuos e estruturados, diante da



conformacgdo a critérios de adequacdes e mensuracdo de riscos, procedimentos operacionais
padrao (POPs).

Aponta-se aqui, que foram concluidos, ainda no exercicio de 2025, o Plano Anual de
Auditoria Interna (PAAI)e o Plano Anual de Capacitagdes (PAC) referentes ao ano de 2026,
sendo devidamente aprovados, neste 1° quadrimestre, pela Secretaria Estadual da Satde e
encaminhados ao Ministério da Saude, por meio do Departamento Nacional de Auditoria do
SUS (DENASUS). Ambos os instrumentos se encontram disponibilizados na pagina
institucional e virtual da Secretaria Estadual da Saude, assegurando transparéncia e acesso
publico ao planejamento das agdes de auditoria e de qualifica¢do previstas para o exercicio

No quadrimestre em analise do ano de 2026, concluiram-se 22 auditorias, sendo 15
auditorias regulares, 07 auditorias especiais, realizadas 24 andlises técnicas de recursos, 22
manifestacoes técnicas variadas, 51 minutas de decisdes e, destacando-se, também: 68
designagdes de equipes de monitoramento de auditorias concluidas em anos anteriores, levando
em conta variados ciclos destas, gerando, cada uma, respectivo relatorio de ciclo de
monitoramento. Além disto, designadas 39 auditorias novas, sendo 35 delas regulares.

As auditorias regulares, no primeiro quadrimestre de 2026, seguem preponderando.
Este fato sugere uma intensificacdo das a¢des de auditoria com enfoque mais qualitativo do
que quantitativo, devido a complexidade dos temas auditados e maior efetividade financeira,
embora a maior efetividade financeira, com se verificard a seguir, decorre nas agdes especiais.

No grafico 02, ¢ possivel observar as auditorias concluidas no 1° quadrimestre e
monitoradas, conforme sua categorizagdo, entre outras atividades de andamentos, no grafico

abaixo.
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Auditorias regulares: 15

Auditorias especiais: 7

Analises técnicas de recursos: 24
Manifestacdes técnicas variadas: 22
Minutas de decisdes: 51

Designacoes de equipes de

@ Verde escuro — Auditorias
(regulares e especiais)

Amarelo — Analises técnicas e

manifestagdes

@ Vermelho — Minutas de decisbes

monitoramento: 68 @® Verde claro — Designagoes de

auditorias concluidas

Fonte: DEASUS, dados internos conferidos em 07/05/2026.

Apébs, o nimero de 39 auditorias novas com designacio de equipes, conforme
regulares e especiais, neste quadrimestre, coincidindo com o total de 35 e 04 respectivamente,

no grafico 03.

Grafico 03

Auditorias Novas com Designacio de Equipes 12 Quadrimestre de 2026

Mumero de Auditori as

Auditonas Especiais

Auditorias Novas (Total)

Auditorias Regulares

x

Parametros do gréafico (coerentes com uso em RDQA/RAG)

+ 39 auditorias novas com designacio de equipes — verde

- 35 auditorias regulares — amarelo

+ 04 auditorias especiais — vermelho

Fonte: DEASUS, dados internos conferidos em 07/05/2026.

Além disso, o quantitativo de auditorias iniciadas em periodo anterior, mas finalizadas
e decididas em primeira instancia pela Dire¢do do DEASUS, com notificagao do
posicionamento ao auditado, no 1° quadrimestre de 2026, somou 34 registros.

A cobertura regional destas demandas est4 distribuida entre todas as Coordenadorias

Regionais de Saude (CRS), demonstrando a preocupacao com dados em diversos pontos do



Estado. Os municipios contemplados por auditorias realizadas e/ou em fase de monitoramento
no periodo abrangem diferentes regides do Estado do Rio Grande do Sul, conforme
representacdo cartografica por pontos. Cada municipio estd indicado uma unica vez,
independentemente do numero de auditorias ou ciclos de monitoramento associados,

evidenciando a capilaridade territorial das agdes do DEASUS, conforme figura abaixo.

Figura 1 - Mapa esquematico para visualizacido do conjunto de municipios em que

tramitadas atividades, auditorias e monitoramentos, sob analise do DEASUS/SES-RS, no

1° quadrimestre de 2026:

@ Alegrorte @ Faxinal do Soturmo @ Parobe & S Jerdnirmo

@ Alvarada @ Fredenico Wesiphalan @ Fassd Funda ® 530 josé do Merte

@ Sratiba @ General Cimara @ Folotas # 5o Leopoldo

& Bagé & Grud & Aralini @ 5a0 Lourenco o Sul
@ Bento Goncalves @ Cravatal @ Fontio ® 5i0 Sehastian do Cal
& Bom |esus & Cuaponé & Duaral & Tagquara

@ Cachoeira do 5l @ lgrepnha @ fin Grande @ Taguan

@ Cachoeininha & sl @ Hio Pardo i Torres

@ Camagua

# jihe de Cashihos

@ Santa Cruz do Sul

@ Trarnandai

@ Carlas Barbosa @ Lagado @ Santa Marna do Herval i Trés Corpas

@ Casca B Mapune @ Sants Rosa @ Tupardi

@ Caxias do Sul @ Montenagro [} Fﬁnti;qn @ Uruguatana

@ Tharqueadas @ Mova Palma & Sapiranga # Yondncio Ares
& Cruz Alta i Mo Harmibsurga @ Sarandi i@ Santo Criska
@ Estrela @ Fanamibs @ Sao Angelo

Fonte: DEASUS, dados internos conferidos em 07/05/2026.




Houve certo decréscimo no numero de auditorias concluidas comparando-se com o
mesmo periodo do ano anterior, o que decorre, possivelmente, dareducao derecursos humanos,
em que pese a efetividade esteja comprovada pela qualificacdo dos instrumentos e resultados,
tanto financeiros, quanto qualitativos. Segue a comparagdao das duas figuras em um grafico
unico (grafico 04) usando as cores verde (Auditoria Regular), amarelo (Auditoria Especial) e

vermelho (Total).

Grifico 04
Comparagdo — Resumo RDOA (por tipo de auditoria)
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X

o 01/01/2025-30/04/2025
e © Auditoria Regular: 20
. Auditoria Especial: 22

e @ Total: 42
e 01/01/2026-30/04/2026

e O Auditoria Regular: 15
. Auditoria Especial: 7
o O Total: 22

Fonte: DEASUS, dados internos conferidos em 07/05/2026.

A titulo de observagdo, em 13 de abril do 2026, foi encaminhada Errata do Relatorio
Anual de Gestdo - RAG 2025, abordando a superagdo de expectativas quanto a constancia e
estimulo a capacitacao e as padronizagdes pelo Departamento. Sobreveio o reconhecimento do
cumprimento antecipadoe ampliado dameta 1.4.6 “Qualificar o Sistema Estadualde Auditoria

do SUS”, prevista no PES 2023-2027, com percentual de atingimento superior a 470%,
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fundamentado em acdes estruturantes de capacitacdo, padronizagdo, inovagdo organizacional
¢ fortalecimento da governanga do sistema. O resultado consolidado alcangcou 90 agdes
concluidas, correspondendo a 473,68% de atingimento da meta prevista.

Ressalta-se que, para o desenvolvimento das auditorias regulares, o DEASUS
disponibiliza documentos norteadores que garantem a uniformidade dos critérios e o
direcionamento metodologico das avaliagdes. Essas auditorias asseguram a correta aplicacao
das diretrizes e politicas estabelecidas, recomendando ajustes e aperfeicoamentos que
beneficiam diretamente a populagao.

Em relagdo as auditorias especiais, as analises sdo conduzidas a partir dos elementos
apresentados nas situagdes pontuais identificadas apos a etapa de analise de admissibilidade e
compostas equipes de realizagdo o mais rapidamente possivel, conforme condigdes de recursos
humanos mobilizaveis. Seu objetivo ¢ verificar ¢ apurar a suposta irregularidade, bem como
formular recomendagdes ao estabelecimento auditado que assegurem a adequadaaplicagido das

normativas vigentes.

Das penalidades:

No 1° quadrimestre de 2026, foram exaradas 51 decisdes e 24 analises de recursos a
diferentes processos de auditoria, sendo que, em relagdo aos ultimos, ocorre o envio ao
Gabinete da Secretaria para deliberagdo final.

Em todos esses processos, o DEASUS nao se restringiu a fungdo fiscalizatoria,
tampouco direcionou seu foco principal a aplicagdo de penalidades. A atuacdo manteve carater
predominantemente pedagdgico, orientada pela qualificacdo técnica e metodologica das
unidades auditadas. A énfase central permaneceu no acompanhamento do desempenho dos
estabelecimentos de saude e na promog¢do de melhorias que garantam o acesso efetivo dos(as)
usuarios(as) do SUS.

Conforme dispde o art. 3°, incisos II e I1I, da Lei Estadualn® 11.867/2002, a multa ¢ a
devolu¢do do valor cobrado sdo previstas como possibilidades de penalizagdo, em especial em
casos de reincidéncia, aplicaveis de forma cumulativa ou alternativa, conforme estabelece o

seu caput.
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Entre as penalidades impostas no periodo, foram aplicadas adverténcias e
multas. Estas correspondem ao montante total R$ 219.477,37 (duzentos ¢ dezenove mil,

quatrocentos e setenta e sete reais e trinta e sete centavos), conforme figura 02.

Figura 02
Tivo Processos Montante Financeiro
p Relativo as multas
Auditoria Especial 06 RS 215.727,37
Auditoria Regular 15 RS 3.750,00
Total 21 RS 219.477,37

Fonte: RDQA_Geral DEASUS/SES/RS, conferido em 07/05/2026.

O montante reflete a identificacdo de irregularidades e a atuacdo técnica reforcando a
efetividade do trabalho realizado. Para além da aplicagdo da penalidade, o apoio a gestdo
promovido pelo DEASUS contribui para a boa administragdo dos recursos publicos e gera
beneficios concretos a populagdo, como o fortalecimento da transparéncia nos processos, o
aprimoramento na aplicacdo dos recursos e a ampliagdo do acesso aos servigos de saude
oferecidos pelo SUS.

Ainda, quando s3o constatadas situacdes que demandam providéncias adicionais e que
extrapolam as competéncias do Departamento, relatorios detalhados sdo encaminhados aos

setores ou o0rgdos competentes, para investigacdo ou adog@o das medidas cabivesis.

Do Monitoramento das Recomendacdes:

E importante destacar que, para fins do procedimento de auditoria, considera-se
concluida a auditoria quando o auditado toma ciéncia da decisdo sobre o relatorio final de
auditoria (RFA), ap6s a anélise da defesa e dos ajustes realizados no Relatério Preliminar de
Auditoria (RPA). Apds, essa fase, iniciava-se 0 monitoramento dasrecomendagdes decorrentes
das constatagdes de nao conformidade.

Registre-se que, até 31 de margo de 2026, os estabelecimentos auditados eram

acompanhados a partir do marco temporal citado acima e por um periodo minimo de 90 dias,
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podendo haver mais um ou dois ciclos de igual periodo. Ocorre que, no atual quadrimestre de
2026, a partir de 1° abril de 2026, o prazo de inicio do monitoramento passou a ser considerado
o do transito em julgado da decisdo final publicada no Diario Oficial do Estado- DOE e adog¢2o
de ciclo unico de 90 dias como regra, otimizando os trabalhos e a propria compreensao dos
auditados e também dos demais Departamentos da SES sobre a implementacdo das
recomendacodes e a efetividade alcangada aos usuarios do SUS.

O monitoramento das recomendagdes decorrentes das auditorias concluidas esta
previsto na Lei Estadualn® 11.867/2002, conforme os art. 2°, 3°, inc. [ ¢ 7°, inc. 1. E, também,
estd expresso no Decreto Estadual n°® 56.172/2021, que aprova o Regimento Interno da
Secretaria da Saide do RS, também ¢ citado como base normativa. Em especial, no art. 13,
inciso VI: “..define como atribuicio do DEASUS 'monitorar o cumprimento das
recomendagoes resultantes das atividades de auditoria realizadas pelo Departamento de
Auditoria do Sistema Unico de Saiide - SUS.”

Como estratégia de monitoramento das recomendagdes, estd em atualizacdo o painel
publico e acessivel vinculado a pagina da internet do DEASUS, conectadaao site da Secretaria.
A plataforma ¢ atualizada constantemente, com aprimoramentos qualitativos nos registros
realizados.

Hé formato proprio de relatorios para as atividades avaliadas no monitoramento. Caso,
ao final do ciclo, alguma recomendag¢do permaneca sem atendimento, a Direcdo do DEASUS
podera conceder um prazo adicional, recomendar a realizacdo denova auditoria ou encaminhar
0 caso para analise das areas técnicas da SES ou de 6rgdos externos competentes, a fim de que

sejam adotadas outras medidas cabiveis, porém alheias a competéncia legal da Auditoria.

Sobre a qualificacido e padronizacio de documentos:

No primeiro quadrimestre de 2026, a Coordenacdo Técnica da Qualidade do
DEASUS/SES/RS trabalhou na elaboracdo, revisdo e desenvolvimento de diversos
documentos para padronizar e melhorar os processos internos. Foram criados materiais como
o Informativo QualiNews n°® 07 e guias praticos para uso do sistema SEI, além de revisados
relatorios de auditoria e oficios. Também estdo em andamento os Procedimentos Operacionais
Padrdo, manuais deorientacdo e documentos especificos para auditorias em areas como Centro
Cirurgico, Centro de Atencgdo Psicossocial, Home Care e Consorcios em Saude. Essas agoes

contribuem para aumentar a eficiéncia, garantir a qualidade dos registros e orientar os
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profissionais nas atividades de auditoria e gestdo, promovendo maior seguranca e clareza nos

processos administrativos e técnicos do 6rgao.

Da Educaciao Permanente:

A Coordenagdo Técnica responsavel pela educacdo permanente dos servidores
desenvolve agdes continuas voltadas a atualizagdo e consolida¢do das praticas de auditoria,
promovendo a troca de conhecimentos e o aprofundamento de temas complexos. Em 2025,
foram realizados 43 encontros, devidamente registrados no PROA n. 25/2000-0021138-8, com
acesso as gravagoes, além do incentivo sistematico a participagdo dostrabalhadores em cursos,
eventos, webindrios e especializacdes relacionados a area de atuacao.

No quadrimestre em andlise, também foram adotadas providéncias para a realizagdo do
Seminario Interno do DEASUS, agendado para 26 de maio de 2026, bem como para a Oficina
de formagdo “Auditoria e Controle Social: qualificando a anélise dos Instrumentos de Gestao
para o fortalecimento do SUS”, prevista para ocorrer entre 19 e 21 de maio de 2026. Ademais,
permanece disponivel no primeiro semestre de 2026 o Curso Introdutério de Auditoria Interna
no SUS, desenvolvido pelo DEASUS, na modalidade EaD, gratuito e certificado pela Escola
de Saude Publica/SES-RS, voltado a qualificacdo dos trabalhadores da auditoria estadual e
municipal, em consonancia com o Mapa Estratégico daSES 2023 e as diretrizes do PAAT2026,
assegurando carga hordria minima anual de capacitacdo correspondente a 2,5% para todos os

colaboradores.

Na Tematica da tecnologia e inovacio:

No 1° quadrimestre de 2026, o DEASUS/SES-RS manteve foco no aprimoramento de
solucdes tecnologicas voltadas a auditoria em satide, com destaque para a evolu¢do dos painéis
interativos em Power BI, ampliando o suporte a tomada de decisdes estratégicas. Destaca-se o
desenvolvimento de um novo painel de monitoramento das auditorias, com consolidagdo e
visualizagdo sintética dos dados coletados, bem como a implantagcdo de um novo sistema de
auditoria em plataforma digital, com previsao de institucionalizagdo até o final de 2026.
Paralelamente, avancam, com apoio do PROGESTAO RS e em articulagdo com o Banco
Mundial, as tratativas para a criagdo de uma plataforma personalizada de ciéncia de dados
voltada a auditoria continua e preditiva, baseada em tecnologias abertas e alinhada ao SUS

Digital e as politicas de dados e governanga. Soma-se a esse contexto o processo de transicao
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institucional do PROA para o SEI, que impoe desafios de adaptacao dos fluxos e procedimentos

eletronicos as especificidades das auditorias.

Em termos de a¢oes interfederativas - das cooperacgoes:

O Projeto de Cooperacao Interfederativa, iniciado em 2024, é coordenado pelo
DEASUS e desenvolvido com apoio técnico das chefias e da assessoria administrativa, em
parceria com representantes das esferas federal, estadual e municipal, tendo como objetivo
fomentar a atuacdo integrada e a troca de experiéncias entre os componentes de auditoria no
Estado do Rio Grande do Sul.

No 1° quadrimestre de 2026, o DEASUS fortaleceu a cooperagdo institucional com o
Conselho das Secretarias Municipais de Saade doRio Grandedo Sul (COSEMS/RS), por meio
daapresentacdo doprojeto em reunido realizada em 10 de margo de 2026 ¢ do encaminhamento
do documento via Oficio n® 386/2026/DEASUS/SES/RS, obtendo apoio institucional para o
incentivo a participacdo dos municipios, a qualificacdo da gestdo do SUS e o fortalecimento
do didlogo e do Sistema Nacional de Auditoria.

No ambito do projeto, realizou-se o mapeamento dos municipios em gestdo plena no
Estado, identificando-se a predominancia de auséncia de componente municipal de auditoria
formalmente instituido ou de estrutura normativa consolidada, tendo sido estruturado para 2026
plano de ac¢do que contempla capacitagdes, instrumentos orientativos, visitas técnicas, reunioes
colaborativas e a preparagdo do 3° Encontro do Sistema Estadual de Auditoria do SUS do Rio

Grande do Sul, entre outras a¢des.

Em termos de ac¢des interfederativas — Ressarcimento:

O Ressarcimento Interfederativo,no &mbito do SUS, ¢ um procedimento ad ministrativo
de recomposicao financeira entre entes federativos, voltado principalmente as despesas com
medicamentos decorrentes da judicializacdo da saude. Em sintese, permite que o ente que
executou e pagou a determinacgdo judicial seja ressarcido pelo ente responsavel pelo custeio,

conforme as regras de responsabilidade sanitaria e de financiamento.

Na pratica, o instituto evita que a execu¢do de decisdes judiciais gere desequilibrios

permanentes no pacto federativo: Estados e Municipios que suportaram despesas que nao lhes
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cabiam originariamente podem pleitear ressarcimento, em especial junto a Unido, quando se

tratar de medicamentos de alto custo e ndo incorporados as politicas publicas.

O tema foi consolidado no STF no ambito do Tema n° 1234 (Repercussdo Geral), que
reafirmou a competéncia comum dos entes federativos para assegurar o direito a satde (art. 23,
I1, e art. 196, CF) e estabeleceu, como diretriz, o dever de ressarcimento pela Unido aos entes
subnacionais por despesas com medicamentos ndo incorporados ao SUS, desde que registrados

na Anvisa e de elevado custo anual, observados os critérios definidos na regulamentacao

infralegal.

Em 19 de dezembro de 2024, a Portaria GM/MS n° 6.212/2024 regulamentou o
Ressarcimento Interfederativo no ambito do Ministério da Saude, definindo critérios, fluxos,

prazos e documentacao para que Estados e Municipios formalizem pedidos de ressarcimento

por despesas realizadas em cumprimento a ordens judiciais.
De forma resumida, os pedidos se organizam em duas categorias:

1. Bloqueios judiciais: quando o Judiciario determina o bloqueio de valores de
um ente, para custear obrigacdo que, pelas regras de pactuagao do SUS, seria de
outro ente.

2. Compras administrativas: quando o ente realiza a compra com recursos
proprios para manter a assisténcia e, apds, formaliza o pedido de ressarcimento
ao ente com responsabilidade financeira originaria.

Na Secretaria Estadual da Satde do RS, a estruturagdo e a conclusao do tema
encontravam-se pendentes, sem cronograma definido para a finalizagdo e o envio dos pedidos
ao Ministério da Satde. Por decisdo da Senhora Secretaria da Saude, em 25 de outubro de2025,
a coordenacao dos trabalhos foi atribuida ao Departamento de Auditoria do SUS, ficando a
coordenacao-geral com o Auditor-Geral do SUS, Sr. Bruno Naundorf, ¢ a Coordenagao
Técnica com a Assessora Monika Amaro, visando organizar, padronizar e viabilizar a remessa

efetiva dos pedidos de ressarcimento.

Ressalta-se que se trata de um trabalho conjunto, multissetorial e integrado, que
articula areas finalisticas, juridicas e de suporte, em prol do Estado do Rio Grande do Sul.
Nesse arranjo, o Departamento de Assisténcia Farmacéutica ¢ fundamental na
qualificacdo técnica dos casos € na consolidacdo das informagdes sobre os medicamentos e
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dispensacdes; e a Procuradoria de Sauide da Procuradoria-Geral do Estado exerce papel
central na organizacido e envio da documentac¢io juridica necessaria para instrucio dos
pedidos em atendimento as exigéncias do Ministério da Satde, garantindo seguranca juridica,

completude documental e maior efetividade na tramitagdo dos processos.

A partir dessa defini¢ao de governanga, o Departamento de Auditoria do SUS passou
a conduzir o processo, com foco em conformidade, padronizacdo e ganho de escala

operacional. As principais agdes realizadas foram:

e Realizagdo de reunides de alinhamento com o Ministério da Saude para
esclarecimento de regras, requisitos e operacionalizacao.
e Definicio de medicamentos prioritarios para cadastramento e instrugdo de
pedidos.
e Elaboracdo de estudos técnicos para otimizar rotinas e a utilizacdo dos sistemas
informatizados.
e Producdo de manuais e orientacées para uniformizar procedimentos e reduzir
retrabalho.
e Reunides periddicas com SPGG e DGTI/SES para ajustes de fluxos e
melhorias necessarias nos sistemas.
Houve, ainda, alinhamentos estratégicos, técnicos e processuais com o Departamento
de Assisténcia Farmacéutica do Estado e com a Procuradoria-Geral do Estado, assegurando a
conformidade juridica e técnica. Em paralelo, foram revisados processos antigos, realizados
ajustes sistémicos com a SPGG/RS e a DGTI/SES e organizada a remessa de cadastros ao
Ministério da Saude, viabilizando a formaliza¢ao de solicitagdes que, no conjunto, alcancaram

aproximadamente meio bilhdo de reais.

Como resultado, no primeiro quadrimestre de 2026, o Departamento de Auditoria do
SUS encaminhou ao Ministério da Saude (SAES) 3.820 (trés mil, oitocentos e vinte) pedidos
de ressarcimento, no valor de RS 426.776.050,64 (quatrocentos e vinte e seis milhdes,
setecentos e setenta e seis mil, cinquenta reais e sessenta ¢ quatro centavos), além de R$
54.021.530,55 (cinquenta e quatro milhdes, vinte e um mil, quinhentos e trinta virgula

cinquenta e cinco) referentes a bloqueios judiciais. O valor global solicitado a Unido totalizou
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R$ 480.797.581,19 (quatrocentos e oitenta milhdes, setecentos e noventa e sete mil, quinhentos

e oitenta e um reais ¢ dezenove centavos), conforme figura 03, abaixo.

O Ressarcimento Interfederativo é, portanto, um instrumento essencial para dar
sustentabilidade & execucao de decisdes judiciais em satde, com regras e fluxo proprios para
recompor despesas e evitar assimetrias financeiras entre entes. Ao viabilizar a recomposicao
dos valores despendidos, contribui para a continuidade da assisténcia e para a gestdo

responsavel do financiamento do SUS.

Figura 03

Ressarcimentos SAES - MS ao Estado do RS no
12 Quadrimestre de 2026

Medicamento Valores Ressarcidos

Rituzimabe 500mg RS 33606 579.36 |
Nivolumabe 100mg RS16 508.199.84 I
Nivolumabe 40mg RS.8.420.141.35 ' E
Brentuzimabe RS 3.094 221.60 iy
Bevacizumabe 25mg RS 4-186.456 37
Pazopanibe 400mg RS 4 049.945.07 | —
S =

Blinatumomahe RS.4.133.258.50 =
Abemaciclibe 150mg RS 3.184.044 .68 Valor Total Solicifado para Ressarcimemo

de Mcdicamentos:
Enzalutamida 40mg RS.3.138.775.07 RS 426.776.050 64

% # A

Dabrafenibe 75mg RS 3.512.069.12

Valor de Bloqueios Judiciais:

RS 54.021.530,55

+ Outros: RS 319.996.019.01

TOTAL GERAL SOLICITADO PARA RESSARCIMENTO, RS 480,797,531.19

Valores solicitados ao MS para ressarcimento, incluindo bloqueios judiciais, pendentes de
analise.

Fonte: DEASUS, dados internos conferidos em 07/05/2026.
CONSIDERACOES FINAIS:

As informagdes apresentadas neste Relatorio Detalhado do 1° Quadrimestre de 2026
evidenciam a consolida¢do do Departamento Estadual de Auditoria do SUS (DEASUS/SES-
RS) como instancia estratégica de governanca, qualificacdo da gestdo e inducao de melhorias
no Sistema Unico de Saude. Mesmo em um contexto de transicdo institucional, reestruturacéo

organizacional e restrigdes temporarias na forca de trabalho, o Departamento manteve atuagao
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continua, articulada e com abrangéncia em todo o territorio estadual, assegurando o
cumprimento de suas atribuicdes legais e contribuindo de forma consistente para a

implementagdo dasdiretrizes e objetivos estabelecidos no Plano Estadualde Saude (PES 2023—

2027).

Destaca-se, nesse periodo, o desempenho expressivo em relacdo as metas estratégicas
vinculadas ao PES, em especial a meta 1.2.36, referente a ampliagdo do nimero de auditorias
no ambito do SUS, que alcangou, até abril de 2026, 70,38% de execu¢do acumulada, em plena
consondncia com o Plano Anual de Auditoria Interna. Soma-se a esse resultado o cumprimento
antecipado e ampliado da meta 1.4.6 — “Qualificar o Sistema Estadual de Auditoria do SUS”,
cujo percentual deatingimento superou 470% ainda na metade do periodo de vigéncia do Plano
Estadualde Saude, resultado fundamentado em agdes estruturantes de capacitagao permanente,
padronizagdo de procedimentos, inovacao organizacional e fortalecimento da governanga do
sistema de auditoria. Esse conjunto de evidéncias reafirma a aderéncia entre planejamento,
execu¢ao e monitoramento, bem como a capacidade institucional do DEASUS em transformar

diretrizes estratégicas em resultados concretos e mensuraveis.

No ambito das a¢des interfederativas, assume centralidade o avanco substancial do
Ressarcimento Interfederativo em saude, cuja coordenacdo foi atribuida ao DEASUS,
resultando no encaminhamento de 3.820 pedidos de ressarcimento ao Ministério da Satde,
acrescidos de demandas relativas a bloqueios judiciais, totalizando aproximadamente R$ 480
milhdes em valores solicitados & Unido. Trata-se de iniciativa de elevado impacto financeiro,
federativo e institucional, que reforca a sustentabilidade do financiamento do SUS, promove
maior equilibrio entre os entes federados e evidencia a capacidade do Estado do Rio Grande
do Sul em estruturar respostas técnicas, juridicas e administrativas integradas frente a temas de
alta complexidade e materialidade. Nesse sentido, as agdes desenvolvidas no quadrimestre
reafirmam o papel do DEASUS como agente indutor de conformidade, eficiéncia e
qualificacdo da gestdo publica em saude, com reflexos diretos na protecio do interesse publico

e na garantia do direito a saude da populacdo gaucha.
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