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1. INTRODUGCAO

Consideracgoes Iniciais

A Secretaria de Estado da Saude do Rio Grande do Sul (SES/RS) apresenta o Relatdrio
Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do 32 Quadrimestre de 2018 (setembro a dezembro)
relativo as acoes e servicos de saude do estado do Rio Grande do Sul. De acordo com o artigo n?
36, da Lei Complementar n2 141, de 13 de janeiro de 2012, o Relatdrio Detalhado de Prestacdo de
Contas passou a ser quadrimestral e deve ser elaborado de acordo com modelo padronizado e
aprovado pela Resolugdo n2 459, de 10 de outubro de 2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS).

O Relatdrio foi organizado de acordo com o elenco de informacgdes previstas na Resolucdo
supracitada e pretende ser um documento sintético e objetivo - a fim de facilitar a compreensao e
o monitoramento dos dados, atendendo também a solicitacdo do Conselho Estadual de Saude
(CES/RS).

Conforme a Nota Técnica N2 1/2018-CGAIG/DAI/SE/MS, o 32 Relatério Detalhado do
Quadrimestre Anterior (RDQA), referente ao exercicio de 2018, deve ser registrado no Médulo
Planejamento do DigiSUS Gestor (ferramenta que substitui o Sistema de Apoio a Elaboragdo do
Relatério de Gestdo - SARGSUS). Considerando que o DigiSUS Gestor - Mddulo Planejamento ainda
ndo estd em funcionamento, o 32 RDQA foi realizado em meio fisico para atender a obrigacdo do
gestor de apresentar o RDQA na Casa Legislativa (Assembleia Legislativa), por meio de audiéncia
publica, que esta expressa no Artigo 36 da Lei Complementar n? 141, de 12 de janeiro de 2012 e,
gue conforme a Nota Técnica, independe do registro do relatério em sistema informatizado.

Ainda, segundo a Nota Técnica, o gestor podera coletar os dados que constardo no RDQA
nos seus proprios sistemas de informacgdes locais, visto que a consolidacdo dos dados das bases
nacionais requer tempos de fechamento diferenciados, conforme a natureza do dado, implicando
na apresentagdo de informagdes preliminares e ainda ndo consolidadas.

Salienta-se assim que, tanto os resultados de producdo dos servicos quanto os dos
indicadores passiveis de apuragdao quadrimestral s3ao preliminares e parciais para o periodo. Tal
situacdo ocorre em virtude da forma de contabilizacdo dos dados de producdo, que sdo regidos
pelo Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e pelo Sistema de InformagGes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Estes sistemas registram a produc¢do do SUS que, em regra, pode
sofrer alteracOes até quatro (4) meses apds a data de realizagcdo dos procedimentos ambulatoriais

e até seis (6) meses apds a data de alta da internacdo. Por fim, cita-se a especificidade dos dados



de investigacdo dos dbitos infantis e fetais, maternos, e de mulheres em idade fértil que somente
se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informacdo de Mortalidade

(SIM) nacional, dentre outras especificidades de outros indicadores.



2. DEMONSTRATIVO DO MONTANTE E FONTE DOS RECURSOS APLICADOS NO PERIODO

. ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL 5
RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAD ORCAMENTARIA

DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

RAEQ - Anexo 12 {LC 1412012, an. 35)

JANEIRO A DEZEMBRO 2018

i erEvisio RECEITAS REALIZADAS
RECEITAS PARAAPURACAD DA APLICACAD EM ACUES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE ’ﬁg‘lio ATUALIZADA e — %
a ) o7 3)x 100
RECEITA DE IMPOSTOS LIGUIDA () 28.047 208.132,00 28,047 208.122,00 41208.666 857 44
imposios s/ Transmissic “causa mortis” & Doaglo - TCO: 453.350 708,00 55070800 SETOIT 30953
imposio = Circulagdo de Mercadarias & Servigos de Transporie Inferestscal & infermunicipal e de Comunicagic - ICMS 32 593.156.423,00 3254316642300 335534585
Imposto = Proprisdade de Veloules Automotores - YA Z4TE A4 oo

Imposto de Sancs Retido na Fonte - S5
Miitns, Jurns de Mora & Outros Encangos 408 Impostos

Tivida Afva ges Impesios. TT.A84.29500
Wuttns s de Mors & Curos Encangos da Divida Aeva 215891300 51840240855
RECETAL DE TRANSFERENCIAS CONITITUCIONAIE E LEGAS () 2.808.851 508,00 2509 881 608,00 2.6881.508.9%2,88
CoterFarie FPE 223347055900 203827050073
Cota-Pare PrEmaracis 438450314 00 S09.348302.20
Compansagles Franceing Frovenientes d= imposios & Trarsierincias CorsTiudonais 145.500.228.00 REER-EEEE D)
Desoneragho ICAES (LT BT/95} 145.500.228,00 143.895550.56

DEDUCOES DE TRANSFERENCIAZ CONITITUCIONAIS 03 BUNICIFIOS (5
Parceia oo SME Repassads a0s Municiplos
Parceia o FYA Repassaca 005 Manicipios
Parceia ds Com-Fare do IPHErmoracle Repassada aos Municibios

72580,

2537 §TE 505,00
313 514.831 30

40,324 534.186,87
B.A29.071.091,00
1.567 586, 518,87

123 378.880,00

TOTAL DAS RECEITAS PARA APURACAD DA APLICAGA D EM AGDES E $ERVIGOS PUBLICOS DE BAUDE JVI = I=0-1

33,126,210 668,00

31.632.071.460,13

5 JE—— RECEITAS REALIZADAS
RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE ki ATUALIZADA =
) {d e} 100
TRANSFERENCIA DE RECURE0SE DO SISTEMA UNICO DE SAUDE -SUS 866,877 500,00 BEE.
Provenierses da Unifo B57.750.000,00 B5T.
Provenientes de Outros Estados £ " +
Provenientes de Manicipios \z > =
Cutres Receitas do 508 3.117.500,000 S117z0000 441821282
TRANSFERENCIAS VOLUNTARIAS & " =
RECETTAS DE OFERACOES DE CREDITOE VINCULADAS A SALDE = & =
CUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTT DA SAUDE - b -
TOTAL DAL RECEITAY ANCIONAE PARA FINANCIAMENTO DA BAUDE 888.E77 500,00 B8 377.600,00 B47.BB4 £36.33
DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LGLIDADAS R —
DESPESAS COM SAUDE DOTACAD ,,33]@93 o = e =3 m Wg“‘.n.i”, 5 o e &
(For Grupo de NalLreza da Despesa) INKCEAL il oEmesrz o Bimestrz s
i ) = m [0} x 100 il {g /€)% 100 FROCESSADOS
DESPE3AS CORRENTES 470834171373 6.20% 248 280,97 4B4ETEA4BE1 8611 433133811032 &
Peszoal & Sncargos Socian 1,342 354 305 55 1444912 215,08 4.373 285 680,05 T 5.373.121.371,28 -
Juros e Encargos da Divida = - e - > -
Jutras Despesas Comentes 4 985 TE8, 18 3758.337. 545,09 35TSAS1.TEEAE 55,13 3.558.216.735,04 E
DESPESAS DE CAPTTAL 80.202 874,82 4386724489 #1.791.208,88 28.64801412 -
Imvessmentos B0.202674,82 43857 24485 31.721.605.85 V245 984601442 -
imversBes Financeiras . + s 5
Amatzacio da Digz - 5 5 = 5 =
TOTAL DAS DEIPEZAS COM SANDE (V) 4780554 398.65 5247.137.104,82 | 488051206857 B4e0 4881184124, 40 =
DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS
Ach o o EMEE
DESPESAS COM SAUDE NAD COMPUTADAS PARA FINS DE APURAGAD DO PERCENTUAL DOTAGAD KA RIS E“N'A STCSA
ATUALIZADA ; BAGAR NAD
MINIMG INICIAL Ale o Bimeste % 22 o Blmastrs % PROCESSADOS
) {hT % 100 i) {Wgjx 100
DEEFPESAS COM INATIVOS E FENEIONISTAE - ~ = = = oo =
DESFESAS GOM ASSISTENCIA A SAUDE CUE NAD ATENDEM AC PRINGIPIO UNIVERSAL - + - o = oo =
DEEPESAS CUETEADAS COM OUTRCE RECURE0S 99730500200 993.853.697,99 880.977.218.58 - BTA7BI 3235 |, e
L - Sisterna Unico de E: B86.575 500,00 546.953.37T4,77 844 533 504,82 89,15 B3V 14587000 82,70 -
Recursos oeDnem#!:ﬂeCmdm i - - - - oo -
Cutros Reoursos 305230200 4593 32522 36.354 413,75 TR 3453345350 T4E -
CUTRAS AGOES E SERVIGOS NAD GOMPUTADDS 7] = - = = om +
REETOS APAGAR NAD FROCESSADOS INSCRITOS IMOSVIDAMENTE MO EXERCICIC BEM o N . ~ ~ o0 _
DIEFONIBILIDADE FINANCERA
DESPEBAS CUSTEADAS COM DISFONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA ADS RESTOS A PAGAR i . P at € oo i«
ICELADCE
DEEFESAS CUSTEADAS COM RECURSOS VINCULADGE A FARCELADD PESCENTUAL MINIAD TUS KAD 3 2 b - b oo ~
FOI APLICADA EM ACOES E BERVICOS DE SAUDE EM EXERCICIOS ANTERIORES
TOTAL DA DESFESAS COM AUDE NAC COMPUTADAS (V1] ST S0E02,00 995.580887,99 BBD.EPT.918,68 B ST TBOLAZLE ana -
TOTAL DA DEIPEZAS COM ACOES E JERVICOS PUBLICOS DE SANDE (Wil = (V - V1) 3.862.238 158 55 L 4.088.403 500,83 AT -

COMETITUCIOMAL 12% [4]




WALOR REFERENTE A DOFERENGA ENTRE O VALOR EXECUTADO E O LIMITE MINIMWO CONSTITUGIONAL [VINh+I) - (12 X IVb)100)

ERECJG‘l.D DE RESTOS APAGAR NAD PROCESSADOS INSCRITOS COM DISPONISILDADE DE CAGA

INSCRITCS

CAMCELADOS §
PRESCRITOS

G0S APAGAR

PARCELA CONSIDERADA
LIMITE

Inscrios em 3015
Inscrios em 2014
Inscrics em 2013

Inscrios em 2012

TOTAL

RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS

COMTROLE DCS RESTOS APAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS PARA FINS DE APLICACAD Da DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24, § 1°2 2@ L I ——
Saldo Inkial exsricg gereferencla | UL
m Aplicada)
Resos a Fagar Canceiados ou Prescritos em 2015 - -
Resws a Fagar Canceiados 05 Presofios em 2014 - -
Reswos a Fagar Canceiados oS Presaios em 2012 - -
Resws a Fagar Cancelados os Presofios em 2012 - -
TOTAL (1) - -
LIMITE NAD CUMPRIDO
CONTROLE DO WALOR REFERENTE AD PERCENTUAL MINIMC NAD CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE APLICACAC DOS RECURSOS VINCULADCS
CONFORME ARTIGOS 25 £ 25 DESPes3s CUSRAMES M0 | oy Finat (NS0
= Saido Inkial emerchio ge referdngla | bk}
") Aplean)
Drierenca de LUimite Nio Cumprido em 2016 -
Drerenca de Umite Nio Cumprido em 2015 -
Deferenca de Limis Mo Cumprido em 2014 -
Dezrenca de Umie Nio Cumprido &m 2013 -
TOTAL ) -
DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS . - N
DESPESAS COM SAUDE DOTACAD DOTACAC lNuCRg:é-ﬁ%M’i%WOJ A
{Por SubfungSo) INICTAL ATUALIZADA Ale o Bimestre % an0s
i I ; , PROCESSADO
At2 o Bimestre ) % (Utat=1 1) 100 (m) (. tokal m)x 100 =
M'!ﬂ: Basia 304 084 552,00 280.017433,86 265.910.510,96 535 265.800.431,18 538 -
Assistincia Hospitaiar e Ambulaorial 24 42 555,00 2.630.587. 252253509899 S0E5 2520052 350,13 S050 -
Suporte Froflistico e Terapdutico 551.455.778,00 TO3.61320275 4,13 691455 978,65 1334 -
Wiglancia Sanitara 4,997 552,00 624568385 0,13 010 -
“iglanda Epidemioigica B.AST 24200 2351.201.08 [:EL] AT -
Apmentaio & Nutriglo - - - - - [-1:] -
COulras S.b‘m;ﬁe" 1.482 801 731,55 453,55 1471.846.3%8.73 855 AT 252 -
TOTAL 4.788 644 138 56 6247107 104,88 4.880.512.068.37 100,00 4881184124, 100,00 -

FONTE: Contadona & Audiona-Garal do Estado - Skslema FPE

NOTAS:

1- Demonsirativo somenie para conferdncla. O anexo para public

30 oficlal & gerado a parti dos dados transmitidos a0 Sistema de Informagdes soore Ompamentos Pibilcos em Sadde - 51093, do Minksiério da Salds, apos homoiogados pela Secretana
da Sande, conforme artigo 33 da Lel Complementar Federal 141, de 13-1-2012.




ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGAO ORCAMENTARIA .

DEMONSTRATIVO SIMPLIFICADO DO RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGCAO ORGAMENTARIA
ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

JANEIRO A DEZEMBRO 2018/BIMESTRE NOVEMBRO-DEZEMBRO
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LRF. Art 48 - Anexo 14 RS
BALANCO ORCAMENTARIO Até o Bimestre

RECEITAS -

Previséo Inicial 70.069.030.650,00

Previsdio Atualizada
Receitas Realizadas
Deficit Orgamentdrio
Saldos de Exercicios Anteriores (Utilizados para Créditos Adicionais)
DESPESAS
Dotagéo Inical
Créditos Adicionais
Dotagdo Atualizada
Despesas Empenhadas
Despeaas Liquidada
Despesas Pagas
Superavit Orgamentario

70.069.030.650,00
66.617.364 658,62
2.737.761.625,61

70.069.030.650,00

4.443 794 93589
T4.404 544 58589
69.355.126.284 23
68.200.933.338 22
61.030.246_635,76

DESPESAS POR FUNCAO/SUBFUNCAO

Até o Bimestre

Despesas Empenhadas
Despesas Executadas

69.355.126.284,23
68.2060.933.338,22

RECEITA CORRENTE LIQUIDA - RCL

Até o Bimestre
Receita Corrente Liquida 37.773.288.193,39
RECEITAS/DESPESAS DOS REGIMES DE PREVIDENCIA Até o Bimestre

Regime Geral de Previdéncia Social
Receitas Previdenciarias Realizadas (1)
Despesas Previdenciarias (1)

Resuitado Previdenciario () =(1-11)

Regime Proprio de Previdéncia Social dos Servidores
PLANG PREVIDENCIARIO
Receitas Previdenciarias Realizadas (1Y)
Despesas Previdenciaras (V)

Resuitado Previdenciario VI = (IV - )
PLANC FINANCEIRC

Receitas Previdenciarias Realizadas (V11
Despesas Previdenciaras (\V1I1)
Resultade Previdenciario 1X = (VII - I}

£23.263.087,29
108.323.704,70
514.930.382,59
4.581.120.207 61
16.226.800.502,70
(11,645 680.295,09)

Meta Fixada no Anexo

Resu]tadq Apurado

% em Relagdo 4 Meta

RESULTADOS NOMINAL E PRIMARIO de Metas Fiscais até o bimestre
da LDO (a) (k) {bia)
Resultado Noming 429406000000|  (2.786.223.914,74) (64,88554%)
Resuitado Primério 4.237.270.000,00 793.908.063,79 18,73631%
MOVIMENTAGAO DOS RESTOS A PAGAR Inscrigio Cancelamento e Gamenta Saldo

POR PODER E MINISTERIO PUBLICO
RESTOS A PAGAR PROCESSADOS

5.087.850.078.69

50.101.830.43

3.782.332.090,28 1.255 45615798

Poder Executivo 50R0.84 11368 50.087.981,37 3.757.976.061,03 1.252.830.071,28
Poder Legisiativo 15.238.796,39 8.679,90 12683.715,66 2.546.400,83
Poder Judicidrio 10.213.685,97 5.169,16 10.203.714,72 4.802,09
Ministério Pubiico 1.543 482 65 - 1.468.598 87 7488378

RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS 1.203.577.186,74 50329583293 536.759.460,08 16351189373
Poder Executivo £25.072.358 53 122341277 54 369.260.991,62 133.470.089,37
Poder Legisiativo 35.302.070,21 9.171.390,45 23847 679,05 2283.000,71
Poder Judicidrio 45578130319 364.952.133,00 81.840.258,14 8.088.912,05
Ministério Publico B7.421.454 81 £.831.031,94 £1.820.531,27 18.760.891,60

TOTAL 6.291.467.265,43 553.307.663,36 4.319.101.550,36 1.418.968.051,71

Limites Constitucionais

% ‘Valor apurado i % % Aplicado até
DESPESAS COM MANUTENCAO E DESENVOLVIMENTO DO ENSINOG - MDE até o bimestre MInIr_TID dezembro/2018
Aplicar
no
[Exercicig|
Minimo Anual de 25% dos Impostos na Manutengéio e Desenvolvimento do Ensino - MDE 8.975.652.020,07 25% 26,69%
Minimo Anual de 60% do FUNDEB na Remuneracéo dos Professores da Educagfo Bésica 2730.106.513,33 60% 60,90%
RECEITAS DE OPERACOES DE CREDITO E DESPESAS DE CAPITAL Valor apurado até o bimestre Saldo a Realizar
Receita de Operac&o de Credito -
Despesa de Capital Liguida -
PROJECAO ATUARIAL DOS REGIMES DE PREVIDENCIA Exercicio Anterior 10° Exercicio 20° Exercicio 35° Exercicio

Regime Geral de Previdéncia Social
Recsitas Previdenciarias (1)
Despesas Previdenciarias (1)
Resuitado Previdenciario (1 - Il

Regime Proprio de Previdéncia Social dos Servidores Publicos
PLANC PREVIDENCIARIO
Receitas Previdenciarias (1)
Despesas Previdencidrias (IV)
Resuitado Previdencirio (Il - V)
PLANC FINAMCEIRO
Receitas Previdenciarias (V)

Despesas Previdenciarias (V1)
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RECEITA DA ALIENACAO DE ATIVOS E APLICACAD DOS RECURSOS ‘Wglor apurado até o bimeatre Saldo a Realizar
Receita de Capital Resuitants da Alienagio de Ativos - -
Aplicatdo dos Recursos de Alienacdo de Ativos - -
Limites Constitucionais
% % Aplicado até
2 T ; ‘alor apurado Miinino 3|
DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE i G B ‘Aplicar embrof2015
no
Exercici
Despesas Proprias com Agbes e Servigos Piblicos de Sadde 4.089.403.800,93 12% | 12.16%

SONTE: Contadoria & Autiora-Geral do Sstacc - Sistema FRE

MOTAS:

4-  MOQUAC MACVIMENTAGAO DOS REETOSE A FAGAR”. 3 Coiura "Fagaments 2t o bimestre” iGemivica o valorss pages @ Hguilados no perocd.

2- OAnewo 13- Demonsratug das Parmeras Subfco-Frimdes nio & pobicado, s razin de, abe 3 presents daia, nda haver CONIAIos ASSIRACOE Rasia Modaidade.

3. D/Anexn 12- Demonsaanva das Receltas e Despesas com AgBes = Bervgos - de Saice sera pusikc:
Secretar:

3 o2 Sauce,

=, Visto Ser gerado = parer de dacdos Oe transmissAc 30 Sistema oe formago scbre Drpamentc Pibdco em Saloe - SIOFS, do Winisteria ds Sade, romclogados peia.



3. AUDITORIAS REALIZADAS OU EM FASE DE EXECUGAO NO PERIODO E SUAS RECOMENDAGOES

Acompanha o relatério da Coordenacdo de Auditoria Médica Estadual (CAME/SES/RS) as
seguintes Planilhas: Auditorias Médicas, Auditorias Contdbeis e de Enfermagem realizadas, com
dados pertinentes ao 32 Quadrimestre/2018, e que seguem complementarmente a presente

relacdo abaixo (Quadro 1).

Quadro 1. Planilha de Controle de Auditorias, 32 Quadrimestre de 2018.
ACOES Realizagbes 32 Quadrimestre/2018

Setembro/2018
-4.963 AlH's - Bloqueios (Pds Pagas)
- 96 AIH’s OPM, Cirurgias Multiplas e Sequenciais (Pré
Pagas)

Outubro/2018
- 4.055 AlH's - Bloqueios (Pds Pagas),
- 146 AlH’s OPM, Cirurgias Multiplas e Sequenciais (Pré
Auditoria do Sistema Hospitalar/Autorizacdo de | Pagas)

Internagdo Hospitalar (AIH) — Auditorias de Bloqueios e Novembro/2018

Pré pagamento: -3.597 AlH's - Bloqueios (Pds Pagas),
- 156 AlH’s OPM, Cirurgias Multiplas e Sequenciais (Pré
Pagas)

Dezembro/2018
-3.900 AlH's - Bloqueios (Pds Pagas),
- 118 AlH’s OPM, Cirurgias Multiplas e Sequenciais (Pré
Pagas)
Total: 17.031 AlH's

Total de Auditorias realizadas no Quadrimestre - 292 Relatorios Exarados
Auditorias Financeira
- 03 Processos concluidos

Denuncias da Ouvidoria/SUS:

- 21 Processos Instaurados

- 05 Processos Concluidos

-Ordem de Recolhimento a receber: RS 26.905,57

- Auditoria Regular Pds Pagamentos:

- Processos retidos pelo FES/RS ou Depositados em sua
Conta, RS 90.557,55

- Pendente: Processos com Decisdo Final Condenatdria
publicada no DOE aguardando depdsito na conta
corrente FES/RS RS 6.755.646,84

Auditoria Contabil

Diarias de UTI: 01
-Valor a reter RS 199.459,71

- 57 Processos de Internacbes/Tratamentos Judiciais:
- Valor Apresentado: RS 20.872.280,38

Auditoria de Enfermagem - Valor Proposto para glosa: RS 20.038.777,34

- Valor Sugerido para pagamento: RS 833.503,04
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- 03 Processos de Compra de Leitos:

- Valor Apresentado: RS 39.187,29

Auditoria de Enfermagem (continuagdo) - Valor proposto para glosa: RS 16.429,90

- Valor Sugerido para pagamento: RS 22.757,39

Total de Glosa: RS 20.055.207,24
Fonte: Coordenadoria de Auditoria Médica do Estado do Rio Grande do Sul (CAME/SES/RS). Observacdo: A partir de
fevereiro de 2017 as Orteses, Proteses e Materiais (OPM’s) passaram a integrar os Critérios de Bloqueio, incluindo
80% das Coordenadorias Regionais de Saude.




] PLANILHA DE CONTROLE DAS AUDITORIAS MEDICAS REALIZADAS
N2 DO PROCESSO N:ﬁiﬁ.ﬁggﬂo CRS | COMPETENCIA PRESTADOR MUNICIPIO | OBJETO/OBJETIVO DA AUDITORIA

DATA
FINALIZACAO

RECOMENDAGOES

OBSERVACOES

’ . o Instituto de Oftalmologia de . Verificar Contra-referencia ao Banco | Encaminhar para 162 CRS para
27/06/2017 17/2000-0105955-1 388/2017 16° CRS Encantado Lajeado de Olhos de Porto Alegre conhecimento 29/09/2017
17/08/2017 17/2000-0132746-7 384/2017 152 CRS X Hospital Padre Eugéni Joi (I C1D GTENEES G defeshganirf;ssttaagg:) : gestor 28/09/2017
OSpitatiracte SUdento oa OUVIDORIA/Dentincias J’municipal 9
. . - Manifestagéo de
2 Hospital de Caridade de Auditorias de demandas da
15/08/2017 17/2000-0131405-5 360/2017 32 CRS X Cangugu Cangugu OUVIDORIA/Dendncias defesaJ)nr]iitiac?;arle gestor 21/09/2017
S . Auditorias de demandas da :
- - a
22/08/2017 17/2000-0134959-2 385/2017 172 CRS X Nao informado Joia OUVIDORIA/Dendincias Arquivamento 29/09/2017
R - - " Auditorias de demandas da Manifestagé@o de defesa_gestor
21/08/2017 17/2000-0134397-7 394/2017 042 CRS X Nao informado Capao do Cip6 OUVIDORIA/Dendncias municipal 06/10/2017
. Auditorias de demandas da :
- - a
14/08/2017 17/2000-0130646-0 395/2017 162 CRS X Hospital Estrela Estrela OUVIDORIA/Dendncias Arquivamento 06/10/2017
19/08/2016 16/20000054695-0 391/2017 12 CRS 06/2016 Hospital Sapiranga Sapiranga Andlise de Reéﬁj’e?: Auditoria de Manter ';%j’;g: :e'at°”° 06/10/2017
. " Andlise de Recurso de Auditoria de Manter recomentagdes do
. - a
13/08/2014 100507-2000/14-3 403/2017 12 CRS 06/2014 Hospital Bom Pastor Igrejinha Blogueio Relatério 1374/2015 10/10/2017
Hospital de Clinicas de Porto Identificadas .
13/09/2017 17/2000-0146734-0 387/2017 12 CRS Al Porto Alegre Judicial irregularidades/impropriedades 27/09/2017
egre no prontudrio
29/09/2017 17/2000-0155260-6 399/2017 22 CRS 08/2017 Hospital de Alvorada Alvorada Critérios de Bloqueios 01 AlH liberada 06/10/2017
29/09/2017 17/2000-0155274-6 407/2017 22 CRS 08/2017 Hospital de Viamao Viamao Critérios de Bloqueios 40 AlHs liberadas 11/10/2017
S3o Sebastizo do 25 AlHs - glosa total 1AIH glosa
28/09/2017 17/2000-01552193 409/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Sagrada Familia Cai Critérios de Bloqueios procedimento 0401010015 em 24 11/10/2017
AlHs
18/08/2016 16/2000-0054553-8 411/2017 12 CRS 06/2016 Hospital S&o José Ivoti Analise de defesa Manteve os resultados 18/10/2017
. OPM, Cirurgias Mdltiplas e 12 AlHs liberadas; 3 glosadas e 1
- - a
29/09/2017 17/2000-0155209-6 400/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Montenegro Montenegro SauEEES, MP/16 AlHs 19/10/2017
’ ’ a . . OPM, Cirurgias Mltiplas e 36 AlHs liberadas; 1 glosada e 2
09/10/2017 17/2000-0155263-0 401/2017 22CRS 08/2017 Hospital N S Aparecida Camaqua Sequendiais;Solcitagdo liberagio MP?39AIH 19/10/2017
29/09/2017 17/2000-0155249-5 408/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Bom Jesus Taquara criterio de bloqueios 26 AlHs liberadas e 7 com glosa 16/10/2017
2 . " - Auditorias de demandas da .
22/08/2017 17/2000-0134974-6 414/2017 92 CRS X Hospital N S Auxiliadora Rosario do Sul OUVIDORIA/Dentncias Ao CREMERS. Arquivamento. 20/10/2017
. - ; p Auditorias de demandas da Manifestagéo de defesa do
- - 2
22/08/2017 17/2000-0134979-7 415/2017 22 CRS X Hospital Municipal de Guaiba Guaiba OUVIDORIA/Dendincias prestador e gestor municipal 20/10/2017
29/09/2017 17/2000-015565074 420/2017 22 CRS 08/2017 Hospital Padre Geremias Cachoeirinha Auditoria Obitos Infantis Liberadas 23/10/2017
20/10/2017 17/2000-0168102-3 422/2017 12 CRS 01/2017 Hospital Sdo José de Ivoti Ivoti Auditoria de 5 AlHs de maior valor Liberadas 24/10/2017
22/08/2017 17/2000-01552053 406/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Sdo José de Ivoti Ivoti Auditoria de Blogueios Liberadas 11/10/2017
28/09/2017 17/2000-0155232-0 429/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Sapiranga Sapiranga Auditoria de Blogueios 1 AIH com MP e 2 AlHs glosadas 25/10/2017
20/10/2017 17/2000-0168112-0 430/2017 12 CRS 07/2017 Hospital Sapiranga Sapiranga Auditoria de 5 AlHs de maior valor Liberadas 25/10/2017
28/09/2017 17/2000-0155213-4 431/2017 12 CRS 08/2017 Hospital S&o Francisco de Assis Parobé Auditoria de Blogueios 27 Liberadas - 1 Glosada 25/10/2017
20/10/2017 17/20000168105-8 432/2017 12 CRS 08/2017 Hospital S&o Francisco de Assis Parobé Auditoria de 5 AlHs de maior valor Liberadas 25/10/2017
. Auditoria de 55 APACs QT .
- X a
07/11/2016 16/2000-0093912-9 423/2017 12 CRS 09/2016 UNACON Hospital Bom Jesus Taquara Competéncia Setembro/2016 Liberadas 24/10/2017
g g a Hospital Municipal Getulio : Auditoria de 09 AlHs OPM e 01 ’
28/09/2017 17/2000-0155162-6 418/2017 12 CRS 08/2017 Vargas Estancia Velha Solicitacéo de Liberacdo Liberads 19/10/2017
. . . Andlise de Recurso de Auditoria de Manter recomentagdes do
- - a
24/11/2017 123589-20.00/15-6 400/2017 12 CRS 10/2015 Hospital de Ivoti Ivoti pés pagamento Relatorio 336/2016 31/10/2017
a . = . Sé&o Francisco de Auditorias de demandas da . =
22/08/2017 17/2000-0134991-6 442/2017 12 CRS X Hospital Sao Francisco de Paula Paula OUVIDORIA/Dendncias Manifestagéo do prestador 31/10/2017
Hospital de Caridade Palmeira Palmeira das Auditorias de demandas da Manifestagéo do prestador e do
- - a
22/08/2017 17/2000-0134996-7 443/2017 152 CRS X das Missoes Missdes OUVIDORIA/Dentincias il 31/10/2017
2 . ) Auditorias de demandas da Encaminhar a SMS/Lajeado
22/08/2017 17/2000-0135029-9 444/2017 162 CRS X Hospital Bruno Born Lajeado OUVIDORIA/Dentncias (Gestdo Plena) 31/10/2017
. =\ - Ressarcimento aos cofres Defesa do prestador
-| - a .
03/07/2017 17/2000-0108619-2 435/2017 62 CRS 2012-2015 Hospital S&o Vicente de Paulo Passo Fundo Auditorias de demandas do PF SilsllETs 06/11/2017 S TR




Instituto de Cardiologia -

Auditoria de bloqueios - demanda da

06/11/2017 17/2000-0168129-5 22 CRS 08/2017 Hospital Viaméo Viaméo coordenacio Liberar 06/11/2017
A y Auditoria APACs QT UNACON HBJ |104 APACs liberadas e 19 APACs
16/01/2017 17/2000-0009080-3 448/2017 12 CRS 12/2016 UNACON Hospital Bom Jesus Taquara Taquara (Judicial) glosadas parcialmente 01/11/2017
28/09/2017 17/2000-0155219-3 451/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Sagrada Familia | S2° Seg:l?"“ do Andlise de Recurso Mantida Glosa AH 07/11/2017
28/09/2017 17/2000-01678774 452/2017 12 CRS 07/2017 Hospital Sagrada Familia | S2° seg:"“ i Analise de Recurso Mantida OR da AlH 07/11/2017
29/09/2017 17/2000-0155249-5 408/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Bom Jesus Taquara Critérios de Bloqueios 13 Alhs liberadas e 7 com Glosa 16/10/2017
29/09/2017 17/2000-0156472-8 454/2017 12 CRS 08/2017 Fundacao Hospitalar Sdo José Cambara do Sul Critérios de Bloqueios 01 AlH com Glosa 07/11/2017
’ 3 o h ' : OPM, Cirurgias Mltiplas e 08 AlHs Liberadas e 02 AlHs com
04/10/2017 17/2000-0159045-1 453/2017 82 CRS 08/2017 Hospital de Caridade Vitor Lang | Cagapava do Sul Sequenciais; devolugdo de Recursos 07/11/2017
05/10/2017 17/2000-0159274-8 434/207 82 CRS 08/2017 Hospital Santa Barbara  |Encruzilhada do Sul Ot Csf'ezrg";sc?:;'_"p'as € 04 Alhs liberadas 02/11/2017
a ] Auditorias de demandas da Encaminhar prestador em
22/08/2017 17/2000-0135032-9 462/2017 22 CRS X IC-FUC Porto Alegre OUVIDORIA/Dentincias Gestio Plena 09/11/2017
a - " ) Auditorias de demandas da .
22/08/2017 17/2000-0135034-5 463/2017 82 CRS X Nao identificado Novo Cabrais OUVIDORIA/Dendncias Arquivamento 09/11/2017
2 . ) Auditorias de demandas da .
15/08/2017 17/2000-0131405-5 464/2017 32 CRS X Hospital de Caridade Cangugu OUVIDORIA/Dendncias Arquivamento 09/11/2017
a 2 P Auditorias de demandas da Penalidade de acordo com a Lei
14/08/2017 17/2000-0130662-1 466/2017 182 CRS X Laboratério Fontana Cidreira OUVIDORIA/Dendincias 11.867/02. Aguardo defesa. 13/11/2017
y " Hospital Nossa Senhora Auditorias de demandas da CREMERS arquivou a
14/06/2016 16/2000-0035416-3 467/2017 162 CRS X Aparecida Mugum OUVIDORIA/Dentincias sindicancia 14/11/2017
N : m Sé&o Sebastdo do ’
08/11/2017 17/20000-177663-6 482/2017 12 CRS 09/2017 Hospital Sagrada Familia Cai OPM 19 Aihs com glosa 20/11/2017
13/06/2016 16/2000.0035251-9 485/2017 12 CRS 04/2016 Hospital Bom Pastor Igrejinha Cirurgia Mdltipla Mantida Conduta 20/11/2017
29/09/2017 17/2000-139091-6 84/2017 42 CRS 07/2017 Hospital Agudo Agudo Cirurgia Mdltipla 03 AlHs liberadas 08/11/2017
29/09/2017 17/2000-0139094-0 80/2017 42 CRS 07/2017 Hospital de Caridade Sao Roque Faixa Noturno OPM 22 AlHs com glosa 03/10/2017
29/09/2017 17/2000-0139098-3 83/2017 42 CRS 07/2017 IEiEl Nl,"izzzds:”hma e Nova Palma OPM 02 AlHs liberadas 08/11/2017
04/01/2017 038875-2000/15-5 79/2017 42 CRS 08/2017 Hospital dgec,f;fff deoAs"c’g"d" Santa Maria 29/09/2017
21/08/2017 17/2000-0122059-0 82/2017 42CRS 06/2017 IEiEl U”"’,\‘“;;'i':”‘) desSanta | g.nta Maria Cirurgias Multiplas 06/10/2017
17/08/2017 81/2017 42 CRS 06/2017 Hospital Casa de Saude Santa Maria Criterios de Bloqueios 05/09/2017
30/06/2017 17/2000-0108161-1 405/2017 42 CRS Hospital de Caridade Santiago Santiago Judicial 11/10/2017
29/08/2017 17/2000-0139125-4 86/2017 42 CRS 07/2017 H°Sp"a's‘lit?aagrfade de Santiago OoPM 54 AlHs liberadas 10/11/2017
12/09/2017 17/2000-0139130-0 85/2017 wcRs | o7or7  |HospitalMunicipal de S2o Pedrol 56 pegro do sul Griterios de Blogueios 14 AlHs liberadas 09/41/2017
5 Secretaria Municipal de Saude .
06/10/2017 015/2017 52 CRS de Vale Real Vale Real Denuncia
06/11/2017 114097-2000/15-2 17/2017 52 CRS Secea M“g:\cﬂ"s’a' oS- Guaporé
23/06/2017 05/2017 52 CRS Assomagaa[;;;?zrtholomeu Bento Gongalves Denuncia Prosseguimento
01/08/2017 1008262000/15-7 295/2017 52 CRS A55°°'aqa.‘;a'z;ﬁsi"h°'°me“ Bento Gongalves
17/2000-0177575-3 487/ 2017 1° 09/2017 Hospital '\C/“ar:'gca";a' Getulio Estancia Velha Critérios de Bloqueios 4 AlHs Liberadas
24/10/2017 17/2000-08619-2 435/2017 62 CRS Hospital Sao Vicente de Paulo Passo Fundo Denuncia Ressarcimento
07/11/2017 17/2000-0159045-1 4532017 | 8:CRS |  08/2017 Hosptal de fg:gade Dr.vitor | cagapava do Sul Criterio de Blogueio 8 AlHs Liberadas
a Hospital de Caridade e ’
17/1000-0009065-3 343/2017 82 CRS Beneficiencia Cachoeira do Sul
o . = . Auditorias de demandas da Retornar ao Ministério Publico
13/05/2016 039857-2000/16-2 475/2017 92 CRS X Hospital Sao Francisco de Paulo Cruz Alta OUVIDORIA/Dendncias Estadual 20/11/2017
27/06/2017 17/2000-0139922-0 419/2017 82 CRS 07/2017 Hospital Santa Barbara Encruzilhada do Sul Criterio de Bloqueio 4 AlHs Liberadas
30/10/2017 17/2000-0159274-8 434/2017 82 CRS 08/2017 Hospital Santa Barbara Encruzilhada do Sul Criterio de Bloqueio 4 AlHs Liberadas




Auditorias de demandas da

Arquivamento apés manifestagdo

15/082017 17/2000-0131317-2 474/2017 62 CRS X Hospital Santa Terezinha Fontoura Xavier OUVIDORIA/Dendincias do prestador 16/11/2017
" Hospital da Cidade de Passo Auditorias de demandas da .
15/05/2017 7/2000-0131414-4 480/2017 62 CRS X Fundo Passo Fundo OUVIDORIA/Dentncias Improcedente. Arquivamento 22/11/2017
08/11/2017 17/2000-0177578-8 469/2017 12 CRS 09/2017 Hospital Bom Pastor Igrejinha Critério de Blogueios 13 AlHs Liberadas 23/11/2017
08/11/2017 17/20000-177678-4 501/2017 12CRS 09/2017 Hospital Sapiranguense Sapiranga OPM/SOLICTAGAO DE LIBERAGAO | Glosa 03 AlH e libera as demais 23/11/2017
05/10/2017 17/2000-0159279-9 483/2017 132 CRS 08/2017 Hospital Vale do Sol Vale do Sol AIHS Ja pagas 01 AH liberda 27/11/2017
09/11/2017 17/2000-0177711-0 465/2017 22 GRS 09/2017 Hospital Viaméo Viaméo OPM, Girurgias Miltiplas; 40 AlHs "bgraagsfr; 92 glosadas e | g7/11/2017
2 AlHs devolugao de recursos e 3
13/11/2017 17/2000-0180617-9 472/2017 22 CRS 09/2017 Hospital Viamao Viamao Auditoria maior valor pago de AlH manter conduta de auditoria 27/11/2017
previa
19/10/2017 17/2000-158058-8 59/2017 92 CRS 08/2017 Hospital S&o Vicente de Paulo Cruz Alta OPM 30 AlHs
06/11/2017 17/2000-0158058-8 57/2017 92 CRS 08/2017 Hospital S&o Vicente de Paulo Cruz Alta Aihs bloqueadas 35 AlHs
a . = - Auditorias de demandas da
08/11/2017 17/2000-0177482-0 495/2017 112 CRS X Hospital Sdo Roque Getulio Vargas OUVIDORIA/Dentncias Ao CREMERS 24/11/2017
. y a . i i Auditorias de demandas da Ao Gestor Municipal (Plena).
17/08/2017 17/2000-132695-9 496/2017 12 CRS X Hospital Getulio Vargas (FHSS) | Sapucaia do Sul OUVIDORIA/Dendncias BT P e 28/11/2017
] ’ 2 . - . Auditorias de demandas da Arquivamento apds manifestagdo
17/08/2017 17/2000-0132746-7 497/2017 152 CRS X Hospital Padre Eugénio Rondinha OUVIDORIA/Dentncias do prestador 28/11/2017
20/03/2017 17/2000-0044375-1 015/2017 92 CRS Hospital Annes Dias Ibiruba Critério de Bloqueios
06/11/2017 17/2000-0158117-7 58/2017 98 CRS 08/2017 Hospital M;:Aﬁgﬂe?r' Aderbal | 116 do Jacui Critério de Blogueios Liberar AlHs Bloqueadas
22/08/2016 16/2000-0055016-7 56/2017 102 CRS 06/2017 Hospital Santa Casa de Alegrete Alegrete OPM 15 AlHs relacionadas 21/09/2016
20/2017 112 CRS 01/2017 ACHA Aratiba Aratiba Criterio de Bloqueio 02 AlHs liberadas 07/03/2017
08/11/2016 16/2000-0094277-4 50/2017 102 CRS 08/2016 Hospital Santa Casa de Alegrete Alegrete OPM 21 Liberar 1 Glosa 08/12/2016
03/02/2017 14/2017 112 CRS 12/2016 Hospital Mun(ljccl)pgtlde Campinas Campinas do Sul Criterio de Bloqueio Solicitagéo de Liberagdo
19/05/2017 36/2017 112 CRS 03/2017 Fundaca_orel-rlgzsizlaaalar S Erechim Criterio de Bloqueio Solicitagéo de Liberagdo
27/09/2017 16/1000-0001069-7 386/2017 132 CRS Hospital Santa Cruz Santa Cruz Auditorias de demandas do MP
08/11/2017 17/1000-0004116-4 457/2017 132 CRS Hospital Santa Cruz Santa Cruz
09/11/2017 17/2000-017705-5 519/2017 22 CRS 09/2017 Hospital de S&o jeronimo Sao Jerdnimo Criterio de Bloqueio 05 AlHs liberadas e 01 MP 30/11/2017
01/11/2017 445/2017 142 CRS Hospital Candelaria Candelaria
27/09/2017 17/2000-0091062-2 146/2017 142 CRS 07/2017 Hospital S&o Vicente de Paulo Trés de Maio OPM
27/09/2017 17/2000-0091062-2 147/2017 142 CRS 07/2017 Hospital S&o Vicente de Paulo Trés de Maio Solicitacdo de Liberagcdo
08/11/2017 17/1000-0012844-8 456/2017 162 CRS Hospital Bruno Born Lajeado OPM
g 3 a Associagao Hospitalar - - .
28/07/2017 17/2000-0111086-7 53/2017 172 CRS 05/2017 Beneficente Ajuricaba Ajuricaba Criterio de Bloqueio 2 AlHs Bloqueadas
30/08/2017 17/2000-0122906-6 62/2017 172 CRS 06/2017 Hospital Campo Novo Campo Novo AlHs Blogueadas 3 AlHs Bloqueadas
28/04/2017 35/2017 182 CRS 04/2017 Hospital Tramandai Tramandai Criterio de Bloqueio 65 AlHs Bloqueadas
29/06/2017 48/2017 182 CRS 04/2017 Hosptal Tramandai Tramandai Criterio de Blogueio 52 AlHs Bloqueadas
24/11/2017 17/2000-0179474-0 78/2017 192 CRS 09/2017 Hospital Divina Providencia \Azgt‘:;r;gn OoPM Planilha Anexa
12/11/2017 17/2000-017953-1 80/2017 192 CRS 09/2017 Hospital Sao José Rodeio Bonito OPM Planilha Anexa
12/11/2017 17/2000-01776873 523/2017 22 CRS 09/2017 Hospital Alvorada Alvorada Obitos infantis Planilha anexa 04/12/2017
08/11/2017 17/2000-01776920 524/2017 22 CRS 09/2017 Hospital Padre Jeremias Cachoeirinha Obitos Infantis Planilha anexo 04/12/2017
20/10/2017 17/20000168180 525/2017 22 CRS 07/2017 Hospital Alvorada Alvorada AlH maior valor 072017 Planilha anexo 04/12/2017
13/11/2017 17/2000-0180681-0 526/2017 22 CRS 09/2017 Hopsital Alvorada Alvorada AlH maior valor 092017 Planilha anexa 04/12/2017
08/11/2017 17/2000-0177699-7 511/2017 22 CRS 09/2017 H°Sp"a'/\':g’r’;;2ase”h°ra Camaqué AlHs Blogueadas Planilha anexa 04/12/2017
08/11/2017 17/2000-01807744 527/2017 22 CRS 09/2017 H°sp'tag‘;’r’§;§:e”h°ra Camaqua AlH maior valor 092017 Planilha anexa 04/12/2017
13/11/2017 17/2000-01807566 530/2017 12 CRS 09/2017 Hospital Sao Francisco de Assis Parobé AlHs bloqueadas Planilha anexo 05/12/2017
01/12/2017 17/2000-01776440 520/2017 12 CRS 09/2017 Hospital Sao Francisco de Assis Parobé AHls maior valor Planilha anexo 05/12/2017
28/11/2017 17/2000-0189211-3 500/2017 18 GRS 10/2017  |Mospital Getulio Vargas Estancia| g1 i vigiha OPM, Cirurgias Mltiplas e Glosa (9/9 AlHs) 12/12/2017

Velha

Sequenciais;




28/11/2017 172000-0189236-9 559/2017 12CRS 10/2017 IEiEl Ngzzzrie”hma i Riozinho sobresposto Liberadas (2/2AIHS) 14/12/2017
28/11/2017 17/2000-0189248-2 561/2017 12 CRS 10/2017 Fundacao Hospitalar de Rolante Rolante Criterio de Bloqueio 02 AIHS liberadas 14/12/2017
28/11/2017 17/2000-0189216-4 557/2017 12 CRS 10/2017 Hospital Bom Pastor Igrejinha Criterio de Blogueio Planilha em anexo 14/12/2017
28/11/2017 17/2000-0189310-1 563/2017 22 CRS 10/2017 Hospital S&o Jeronimo Sao Jeronimo OPM 11 AlHs liberada 18/12/2017
28/11/2017 17/200000-18926-6 543/2017 12 CRS 10/2017 Hospital de Sapiranga Sapiranga Critério de Bloqueio ElEadbi A'AHlﬂge'a‘?“ de34 | ygr12i2017
28/11/2017 17/2000-0189272-5 569/2017 1% CRS 10/2017 Hospital Bom Jesus Taquara Critério de Bloqueio Glosade 1 A('?P’K;’b critériode | 4g/1p19017
26/10/2017 17/2000-0155274-6 574/2017 22 CRS 08/2017 I dsi§;§;°'°g'a i Viaméo Recurso de glosa 20/12/2017
’ ’ " Associagdo Hospitalar Marques Auditorias de demandas da -
17/11/2017 17/2000-0183130-0 506/2017 162 CRS X de Souza Marques de Souza Ouvidoria/Dendncias Ao Gestor Municipal (Plena) 01/12/2017
q . . Auditorias de demandas da Manifestagdo de defesa do
17/11/2017 17/2000-0183155-6 513/2017 12 CRS 10/2017 Hospital Cristo Redentor Marau Ouvidoria/Dendncias prestador 01/12/2017
16/11/2017 17/2000-00092962 479/2017 12 CRS 12/2016 Hospital Bom Jesus Taquara Auditoria de(jE'LLi‘criga'S oncolégica Glosar 7 AlH e liberar 4 AIH 1711/2017
q . Auditoria de cirurgia oncolégica Glosar 9 aih liberar 1 aih e fazer

17/2000-00320566 542/2017 12 CRS 01/2017 Hospital Bom Jesus Taquara (udicial) MP de 1 AH 08/12/2017
28/11/2017 17/200-01893020 577/2017 H°5p"a/'\";‘a°rfcia dje”hma Camaqua Bloqueio OPM Glosar 4 AlH e Liberar 19 AIH 21/12/2017
08/12/2016 16/2000-0114439-1 581/2017 12 CRS 10/2016 Hospital Bom Pastor Igrejinha Anélise do Recurso do Prestador Mantida 26/12/2017
16/12/2016 16/20000120214-6 556/2017 Moinhos de Vento Porto Alegre Judicial Ausenc'a;iriﬁca,fir:em°5 no 13/12/2017
28/11/2017 17/20000189224-5 585/2017 12 CRS 10/2017 Hospital Montenegro Montenegro Critérios de Bloqueios Glosar 3 AlHs e liberar as demais 27/12/2017
06/10/2016 16/20000078186-0 587/2017 12 CRS 08/2017 Hospital Bom Jesus Taquara Auditoria de cirurgias oncoldgicas glosar 4 AlH e Liberar 15 AIH 27/12/2017
28/11/2017 17/20000189203-2 515/2017 12 CRS 10/2017 Hospital Sdo José Dois Irmaos Critérios de Bloqueios Glosar 03 de 03 AlHs 27/12/2017
27/07/2017 17/2000-0121796-3 481/2017 12 CRS 06/2017 FHospital de Sapiranga Sapiranga Contratos 17/11/2017
08/11/2017 17/2000-0177699-7 529/2017 22 CRS 09/2017 Hospital de Camaquéa Camaqua Contratos 04/12/2017

PLANILHA DE CONTROLE DAS AUDITORIAS DE ENFERMAGEM REALIZADAS

o N¢ RELATORIO S : = DATA =
N2 DO PROCESSO AUDITORIA CRS COMPETENCIA PRESTADOR MUNICIPIO OBJETO/OBJETIVO DA AUDITORIA RECOMENDACOES FINALIZACAO OBSERVAGOES
08/02/2017 17/2000-0025731-7 310 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Solicitagdo DRE Glosa Total 11/07/2017
11/05/2015 010247-20.00/15-5 371 42 CRS 2017 Hospital de Caridade Santiago Santiago Compra de Leito Né&o houve Glosa 11/08/2017
25/06/2016 009413-20.00/16-2 373 42 CRS 2017 Hospital de Caridade Santiago Santiago Compra de Leito Né&o houve Glosa 14/08/2017
25/06/2016 009414-20.00/16-5 374 42 CRS 2017 Hospital de Caridade Santiago Santiago Compra de Leito Né&o houve Glosa 14/08/2017
25/06/2016 009412-20.00/16-0 376 42 CRS 2017 Hospital de Caridade Santiago Santiago Compra de Leito Né&o houve Glosa 14/08/2017
18/04/2016 009260-20.00/16-7 378 42 CRS 2017 Hospital de Caridade Santiago Santiago Compra de Leito Né&o houve Glosa 14/08/2017
04/11/2011 112650-20.00/11-8 353 22 CRS 2017 Hopsital Mae de Deus Porto alegre Compra de Leito Né&o houve Glosa 07/08/2017
12/04/2017 17/1000-0003040-5 351 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Judicial Sim houve Glosa 03/08/2017
08/02/2017 17/2000-0025709-0 327 12 CRS 2017 Hospital Sapiranga Sapiranga Compra de Leito Né&o houve Glosa 19/08/2017
08/02/2017 17/2000-0025232-3 396 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 04/09/2017
29/06/2010 006559-2000110-4 400 22 CRS 2017 Hospital Moinhos de Vento Porto alegre Compra de Leito Glosa Total 05/09/2017
07/08/2017 17/1000-0008746-6 387 12 CRS 2017 Pré dente clinica odontolégica Canoas Judicial Né&o houve Glosa 29/08/2017
20/07/2017 17/1000-0007794-0 399 32 CRS 2017 Hospital Clinicamp Pelotas Judicial Né&o houve Glosa 04/09/2017
22108/2014 005056-10.00/14-6 401 21 GRS 2017 R Porto alegre Judicial Sim houve Glosa 14/09/2017
08/02/2017 17/2000-0025725-2 389 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Glosa Total 18/09/2017
08/02/2017 17/20000025372-9 412 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 18/09/2017
08/02/2017 17/2000-0025352-4 415 132 CRS 2017 Hospita Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 19/09/2017
14/06/2017 17/2000-0099876-7 419 4 CRS 2017 H“”"i‘;i;;%’f“" i Santiago Compra de Leito Sim houve Glosa 21/09/2017
08/02/2017 17/2000-0025748-1 422 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 22/09/2017
08/02/2017 17/2000-0025183-1 423 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 25/09/2017
08/02/2017 17/2000-0025211-0 424 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 25/09/2017
08/02/2017 17/200-0025170-0 426 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 25/09/2017
08/02/2017 17/2000-0025217-0 427 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Compra de Leito Né&o houve Glosa 25/09/2017
02/12/2016 16/1000-002974-6 358 22 CRS 2017 Hospital Mae de Deus Porto alegre Judicial Glosa Parcial 29/09/2017




22/11/2016 16/1000-0002662-3 398 22 CRS 2017 Hospital Moinhos de Vento Porto alegre Judicial Glosa Parcial 02/10/2017
08/08/2017 17/1000-008819-5 436 22 CRS 2017 H“’"‘,a'isseﬂz:; dCi:sa eB Porto alegre Judicial Glosa Parcial 04/10/2017
15/09/2017 17/1000-0010753-0 438 22 CRS 2017 Hospital Parque Belem Porto alegre Judicial Glosa Total 09/10/2017
10/10/2017 053/1.13.0036681-9 425 58 CRS 2017 Aosociagao Dr. Bartholomeu | gento Gongalves Judicial Glosa Parcial 10/10/2017
13/09/2017 17/2000-0146734-0 440 22 CRS 2017 Hospital de Clinicas Porto alegre Judicial 11/10/2017
24/08/2017 001928-10.00/15.9 413 22 CRS 2017 Hospital Moinhos de Vento Porto alegre Judicial Glosa Parcial 20/10/2017
19/09/2016 16/1000-0001455-2 433 22 CRS 2017 Hospital de Clinicas Porto alegre Judicial Glosa Parcial 25/10/2017
03/05/2017 17/1000-00038643 449 42 CRS 2017 josnic dﬁf,i‘;ﬁj‘j deoAs"‘)g"d‘) Santa Maria Judicial Glosa Parcial 06/11/2017
21/03/2017 17/1000-0001970-3 438 12 CRS 2017 Med Equipa LTDA - EPP Sapucaia do Sul Judicial Glosa Parcial 08/11/2017
17/10/2017 17/1000-0011997-0 458 132 CRS 2017 Hospita Candelaria Candeléria Judicial Glosa Total 08/11/2017
08/02/2017 17/2000-0025140-8 450 132 CRS 2017 Hospital de Santa Cruz do Sul | Santa Cruz do Sul Compra de Leito Glosa Total 08/11/2017
30/05/2017 17/1000-0005015-5 459 22 CRS 2017 Hospital Mae de Deus Porto alegre Judicial 08/11/2017
16/11/2016 16/2000-0099029-9 498 42 CRS 2017 H°S”"a's‘lfn(i;zrfade de Santiago Compra de Leito Glosa Parcial 24/11/2017
02/04/2014 041826-2000/14-6 439 22 CRS 2017 Hospital Moinhos de Vento Porto alegre Judicial Glosa Parcial 30/10/2017
21/09/2017 17/1000-0010915-0 441 22 CRS 2017 Santa Ca;f)r‘:: stger:”rd'a de Porto alegre Judicial Glosa Parcial 31/10/2017
08/08/2017 17/1000-0008819-5 461 108 CRS 2017 2 Caffrf;u';”ijr‘fgc"'d'a de | Uruguaiana Judicial Glosa Parcial 09/11/2017
07/02/2017 17/2000-0024783-4 468 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Judicial Glosa Total 10/11/2017
04/04/2017 17/1000-0002564-9 470 12 CRS 2017 iz Sa“deEeP\gda = EREl- Canoas Judicial 13/11/2017
04/04/2017 17/1000-0002564-9 476 12 CRS 2017 Julian Sa“deEeP\Qda - BIRELI - Canoas Judicial 11/11/2017
15/05/2017 17/2000-0082447-5 471 42 CRS 2017 H°s”"a's‘;‘fmcaag'fade £e Santiago Compra de Leito Glosa Parcial 13/11/2017
08/02/2017 17/2000-0025383-4 473 132 CRS 2017 Hosptal Santa Cruz Santa Cruz do Sul Judicial N&o Houve Glosa 13/11/2017
08/08/2017 17/1000-0008819-5 461 24 CRS 2017 2 Ca;ir‘:f Xfézergc‘"d'a £e Porto alegre Judicial Glosa Parcial 09/11/2017
16/05/2017 17/2000-0082879-9 493 42 CRS 2017 H“”“g‘;ﬁé;ﬂfa‘je de Santiago Compra de Leito Glosa Parcial 23/11/2017
06/10/2015 10954720.00/15-4 486 42 CRS 2017 e andacelog Santa Maria Compra de Leito Glosa Parcial 22/11/2017
Astrogildo de Azevedo
11/07/2016 16/2000-0042517-6 503 42 CRS 2017 H°Sp'ta's‘lit(i;zrfade de Santiago Compra de Leito Glosa Parcial 28/11/2017
12/09/2017 17/1000-0010569-3 538 22 CRS 2017 Hospital Moinhos de Vento Porto alegre Judicial Glosa Parcial 30/10/2017
18/12/2013 145879-20.00/14-8 502 22 CRS 2017 Hospital Divina Providéncia Porto alegre Judicial Glosa Parcial 27/11/2017
02/10/2017 17/2000-0157193-7 488 62 CRS 2017 i daFCu'gz‘;e Cefasse Passo Fundo Judicial Glosa Parcial 22/11/2017
13/09/2017 17/2000-0146734-0 518 22 CRS 2017 Hospital de Clinicas Porto alegre Judicial Glosa Parcial 31/10/2017
25/08/2017 17/2000-0136990-9 494 58 CRS 2017 Hospital Virvi Ramos Caxias do Sul Judicial Glosa Parcial 23/11/2017
18/04/2016 00926020.00/16-7 565 42 CRS 2017 H°Sp”a's‘li t%zrfade de Santiago Compra de Leito 18/12/2017
10/10/2016 16/1000/0001685-7 567 132 CRS 2017 Hospital Ana Nery Santa Cruz do Sul Judicial Glosa Parcial 19/12/2017
A Hospital de Caridade Dr. . .
24/10/2017 17/2000-0169455-9 573 42 CRS 2017 } Santa Maria Compra de Leito 21/12/2017
Astrogildo de Azevedo
09/08/2017 17/100-00014116-4 582 132 CRS 2017 Hospital Santa Cruz Santa Cruz do Sul Judicial Glosa Parcial 26/12/2017
07/11/2017 17/2000-0186356-3 586 12 CRS 2017 Hospital Regina Novo Hamburgo Judicial Glosa Parcial 27/12/2017
15/05/2017 17/2000-08290511 583 42 CRS 2017 jospialdojcaydacelcs Santiago Compra de Leito 26/12/2017

Santiago




4. OFERTA E PRODUCAO DE SERVICOS PUBLICOS NA REDE ASSISTENCIAL PROPRIA,
CONTRATADA E CONVENIADA, COTEJANDO ESSES DADOS COM OS INDICADORES DE SAUDE DA

POPULACAO EM SEU AMBITO DE ATUACAO

A) REDE FiSICA DE SAUDE PUBLICA E PRIVADA PRESTADORA DE SERVICOS AO SUS

TIPO DE ESTABELECIMENTO

TOTAL

TIPO DE GESTAO

DUPLA ESTADUAL MUNICIPAL
Central de Gestdo em Salde 525 16 19 490
Central de Notificacdo, Captagdo E Distribuicdo de
Orgios Estadual 7 1 1 5
Central de Regulacdo do Acesso 15 0 3 12
Central de Regulacdo Médica das Urgéncias 5 1 1 3
Centro de Apoio a Saude da Familia 36 0 0 36
Centro de Atencdo Hemoterapia e ou Hematoldgica 11 0 4 7
Centro de Atencgao Psicossocial 209 6 2 201
Centro de Saude/Unidade Bdsica 1.920 44 2 1.874
Clinica/Centro de Especialidade 724 119 139 466
Consultério Isolado 248 0 0 248
Cooperativa ou Empresa de Cessdo de
Trabalhadores na Saude 7 0 0 7
Farmacia 71 4 1 66
Hospital Especializado 15 1 3 11
Hospital Geral 267 134 47 86
Hospital/Dia - Isolado 4 1 1 2
Laboratdrio Central de Saude Publica (LACEN) 2 0 0 2
Laboratério de Saude Publica 19 3 4 12
Oficina Ortopédica 2 0 0 2
Policlinica 256 131 38 87
Polo Academia da Saude 202 1 0 201
Polo de Prevencao de Doengas e Agravos e
Promocgdo da Saude 10 0 0 10
Posto de Saude 648 5 0 643
Pronto Atendimento 89 44 3 42
Pronto Socorro Especializado 1 0 0 1
Pronto Socorro Geral 8 4 0 4
Servigo de Aten¢do Domiciliar Isolado (Home Care) 3 0 1 2
Telessaude 2 0 0 2
Unidade de Apoio Diagnose e Terapia (SADT Isolado) 1.242 185 193 864
Unidade de Atencgdo a Saude Indigena 14 2 0 12
Unidade de Ateng¢do em Regime Residencial 2 0 0 2
Unidade de Vigilancia em Saude 49 1 0 48
Unidade Mista 12 8 0 4
Unidade Mével de Nivel Pré-hospitalar na Area de
Urgéncia 246 32 49 165
Unidade Mével Fluvial 1 0 0 1
Unidade Movel Terrestre 65 5 0 60
Total 6.937 748 511 5.678
Percentual Gestdo 100,00 10,78 7,37 81,85

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)/TABWIN. Competéncia 12/2018. Acesso 30/01/2019.

Tabulagdo DAHA/SES/RS.
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Figura 1. Tipo de gestao da rede fisica de saude publica e privada prestadora de servigcos ao SUS,
competéncia dezembro de 2018, Rio Grande do Sul.

® Dupla
= Estadual

= Municipal

wr

Fonte: CNES/TABWIN, competéncia 12/2018. Tabulagdo DAHA/SES/RS. Acesso 30/01/2019.

Figura 2. Natureza juridica da rede fisica de salde publica e privada prestadora de servigos ao SUS,
competéncia dezembro 2018, Rio Grande do Sul.

6,34% 2,10%

1 Administracdo Publica
® Entidades Empresariais
* Entidades sem Fins

Lucrativos

= Pessoas Fisicas

Fonte: CNES/TABWIN, competéncia 12/2018. Tabulagdo DAHA/SES/RS. Acesso 30/01/2019.



Tipo de Gestao
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ESFERA JURIDICA TOTAL % GESTAO
DUPLA ESTADUAL MUNICIPAL

Administragao Publica 4.754 | 68,53 399 186 4.169
Federal 16 1 1 14
Estadual ou Distrito Federal 63 7 47 9
Municipal 4.656 386 134 4.136
Outros 19 5 4 10
Entidades Empresariais 1.597 | 23,02 175 259 1.163
Empresa Publica ou Sociedade de Economia

Mista 5 0 0 5
Demais Entidades Empresariais 1.592 175 259 1.158
Entidades sem Fins Lucrativos 440 6,34 172 66 202
Pessoas Fisicas 146 2,10 2 0 144
TOTAL 6.937 | 100,00 748 511 5.678

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)/TABWIN. Competéncia 12/2018. Acesso 30/01/2019.
Tabulagdo DAHA/SES/RS.

Justificativa da dupla gestao

Conforme o Manual do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) a gestdo
identifica com qual gestor (estadual ou municipal) o estabelecimento tem contrato/convénio e
gue é responsavel pelo cadastro, programacdo, autorizacdo e pagamento dos servicos de média e
alta complexidade prestados ao SUS. Estabelecimentos cadastrados como gestao dupla estdao sob

gestdo estadual, mas realizam também acbes de atencdo basica sob gestdo municipal.

Analise e consideragoes

A rede de prestadores de servigos ao SUS, conforme tabulacdo de dados do CNES, na
competéncia dezembro 2018 estava constituida por 6.937 estabelecimentos de saude de
diferentes tipos. Considerando o tipo de gestao 81,85% dos estabelecimentos estdo sob gestdo
municipal, 10,78% sob gestdo dupla e 7,37% sob gestdo estadual.

Considerando a esfera juridica dos estabelecimentos 68,53% esta cadastrada como
administracdo publica, 23,02% entidade empresarial, 6,34% entidade sem fins lucrativos e 2,1%
pessoa fisica.

Até a competéncia dezembro de 2018 um total de 153 municipios detinha a gestdo de
todos os estabelecimentos de saude localizados em seus territdrios (e dentre estes, 63 municipios
possuem estabelecimentos hospitalares). Outro grupo de 37 municipios detinha a gestdo de todos
os estabelecimentos ambulatoriais. Um terceiro grupo de 115 municipios detinha a gestdo de um

ou mais prestadores ambulatoriais.
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B) DADOS E PRODUGAO DE SERVICOS SIA E SIH

Producao da Atencdo Basica

Quadro 2. Producdo da Atencdo Basica, por grupo de procedimento e complexidade (por local de
atendimento, quantidade aprovada), 2° Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018,
Rio Grande do Sul.

32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
2016 2017 2018 2018*

01 Agbes de
promogdo e 7.044.638 S/ S/ S/
prevengdo em saude
02 Procedimentos
com finalidade 1.171.823 S/ S/l il
diagnéstica
03 Procedimentos 13.878.341 s/l s/l s/l
clinicos
04 Procedimentos 1.938.183 s/l s/l s/l
cirdrgicos
08 Agdes
complementares de 7.204 S/ S/ S/
atencdo a saude
TOTAL 24.040.189 S/l S/ S/l

Fonte: Ano de 2016: Sistema de Informagbes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Acesso em 18/02/2019. 3@
Quadrimestre de 2017 e ano de 2018: Conjunto Minimo de Dados (CMD) ainda ndo disponivel Sistema de Informacg&es
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Tabulagdo: DAS/SES/RS. S/I = sem informac3o.

Os dados de procedimentos da complexidade Atencdo Basica (AB) eram oriundos, até
agosto de 2017, do Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA/SUS) do DATASUS/Ministério da
Saude. A partir da Portaria N2 2.148 de 28 de agosto de 2017, foi estabelecido o inicio do envio de
dados dos servicos da AB para o Conjunto Minimo de Dados (CMD) e finalizado o envio de dados
para o SIA/SUS.

Dessa forma, as informagdes da Atengao Basica passaram a ser exportadas para o CMD
exclusivamente pela base de dados nacional do Sistema de Informagdes em Saude para Atengdo
Basica (SISAB), ndo sendo possivel a insercdo manual da informacdo, o que modificou o sistema de
registro e a maneira de contabilizacdo da producao.

De acordo com o Ministério da Saude, apds a transicao do Sistema de Informacao, estao
disponiveis para consulta no CMD apenas os atendimentos da modalidade Atencdo Bdsica,
provenientes do SISAB, das competéncias 01/2017 a 10/2017. A carga completa de 2017, bem

como as demais competéncias de 2018, ainda nao estdo disponiveis para analise.
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Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupos de Procedimentos

Quadro 3. Quantitativo Fisico da Produgdao Ambulatorial de Urgéncia, Complexidade Média, Alta e
N3o se aplica, Financiamento Média e Alta Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 2°

Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de

2016 2017 2018 2018
02 Procedimentos
com finalidade 199.143 419.880 414.618 456.457
diagndstica
03 Procedimentos 150.274 744.964 919.543 967.507
clinicos
04 Procedimentos 137.845 155.656 124.747 127.869
cirdrgicos
05 Transplantes de
orgdos tecidos e 1.407 1.414 1.484 1.537
células
07 Orteses, proteses 713 967 905 855
e materiais especiais
08 Ac¢bes
complementares da 642 1.173 213 309
atencdo a saude
TOTAL 490.024 1.324.054 1.461.510 1.554.535

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: DAHA/SES/RS. Acesso em 01/02/2019.

O quadro apresenta a producdao ambulatorial de urgéncia, de complexidade média e alta,
no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e no segundo quadrimestre de 2018, por grupo de
procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos, cirurgicos, transplantes, Orteses, proteses e
materiais especiais e agdes complementares (deslocamento e ajuda de custo para tratamento em
outro municipio), da Tabela de Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o total da producdo do terceiro
quadrimestre de 2018 foi maior que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo
quadrimestre de 2018.

O aumento de quantitativos em relagao ao terceiro quadrimestre de 2016 deve-se ao fato
gue o municipio de Porto Alegre passou a registrar a producdo de urgéncia dos grupos de
procedimentos com finalidade diagnéstica e clinicos, anteriormente ndo informada.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos
proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo Ambulatorial do

Ministério da Saude permite alteracGes até quatro meses apds a data de atendimento do usuario.
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Quadro 4. Quantitativo Financeiro da Produ¢cdo Ambulatorial de Urgéncia, Complexidade Média,
Alta e Ndo se aplica, Financiamento Média a Alta Complexidade e FAEC, por grupo de

Procedimentos, 2° Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
2016 2017 2018 2018

02 Procedimentos
com finalidade 7.894.888,82 9.172.497,88 9.409.732,40 10.006.699,15
diagndstica
Sﬁnﬁ)crgged'me”tos 4.526.333,82 7.733.463,92 8.563.432,05 9.234.389,67
04 Procedimentos 3.955.141,87 4.398.987,73 3.530.814,18 3.629.620,12
cirurgicos
05 Transplantes de
orgdos tecidos e 303.453,67 282.797,07 295.065,34 349.097,59
células
07 Orteses, préteses

.. .. 482.169,25 610.732,25 667.299,90 644.894,01
e materiais especiais
08 A¢bes
complementares da 3.191,70 5.806,35 1.054,35 1.531,20
atencdo a saude
TOTAL 17.165.179,13 22.204.285,20 22.467.398,22 23.866.231,73

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: DAHA/SES/RS. Acesso em 01/02/2019.

O quadro apresenta o valor financeiro da producdo ambulatorial de urgéncia, de
complexidade média e alta, no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e no segundo
quadrimestre de 2018, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos,
cirurgicos, transplantes, Orteses, proteses e materiais especiais e agdes complementares
(deslocamento e ajuda de custo para tratamento em outro municipio), da Tabela de
Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o total da producdo do terceiro
quadrimestre de 2018 foi maior que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo
quadrimestre de 2018.

O aumento de quantitativos em relagao ao terceiro quadrimestre de 2016 deve-se ao fato
gue o municipio de Porto Alegre passou a registrar a producdo de urgéncia dos grupos de
procedimentos com finalidade diagnéstica e clinicos, anteriormente ndo informada.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos
proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informa¢do Ambulatorial do

Ministério da Saude permite alteragdes até quatro meses apds a data de atendimento do usuario.
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Quadro 5. Quantitativo Fisico da Producdo Hospitalar de Urgéncia, Complexidade Média, Alta,

Financiamento Média e Alta Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 2° Quadrimestre

de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018
02 Procedimentos

com finalidade 312 240 305 213
diagndstica

03 Procedimentos 134.094 132.071 143.779 104.735
clinicos

04 Procedimentos 57.795 55.952 56.773 39.159
cirdrgicos

05 Transplantes de

orgdos tecidos e 937 1.281 920 703
células

TOTAL 193.138 189.544 201.777 144.810

Fonte: SIH/TABWIN/DATASUS. Tabula¢do: DAHA/SES/RS. Acesso em 06/02/2019.

O quadro apresenta a producdo hospitalar (regime de internacdo) de urgéncia, de

complexidade média e alta, realizada no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e no segundo

guadrimestre de 2018, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos, cirdrgicos

e transplantes, da Tabela de Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o total da producdo do terceiro

guadrimestre de 2018 foi menor que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo

quadrimestre de 2018.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos

proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo Hospitalar do

Ministério da Saude permite alteracOes até seis meses ap0s a data de alta hospitalar do usuario.

Quadro 6. Quantitativo Financeiro da Producdo Hospitalar de Urgéncia, Complexidade Média,

Alta, Financiamento Média e Alta Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 22

quadrimestre de 2017 e 3° quadrimestres de 2015-2017, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018
02 Procedimentos

528.358,80 367.548,43 299.393,57
com finalidade 525.080,07

diagndstica

03 Procedimentos
clinicos

132.686.499,05

132.006.052,00

145.230.980,57

96.013.501,04

04 Procedimentos
cirargicos

116.775.120,50

116.513.070,17

119.617.875,26

69.799.521,22

05 Transplantes de

11.703.631,85

16.333.842,70

8.555.764,81

5.289.880,09
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orgaos tecidos e
células

TOTAL 261.693.610,20 265.220.513,30 273.929.700,71 171.402.295,92

Fonte: SIH/TABWIN/DATASUS. Tabula¢do: DAHA/SES/RS. Acesso em 06/02/2019.

O quadro apresenta o valor financeiro da producdo hospitalar (regime de internacdo) de
urgéncia, de complexidade média e alta, realizada no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e
no segundo quadrimestre de 2018, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica,
clinicos, cirdrgicos e transplantes, da Tabela de Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o valor total da producdo do
terceiro quadrimestre de 2018 foi menor que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo
qguadrimestre de 2018.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos
proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdao Hospitalar do

Ministério da Saude permite alteracOes até seis meses apds a data de alta hospitalar do usuario.

Producao de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Quadro 7. Producdo de Atencdo Psicossocial, por forma de organizacdo (030108
Atendimento/Acompanhamento Psicossocial - SIA), 2° Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres

de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

32 Quadrimestre de 32 quadrimestre de 22 quadrimestre de 32 quadrimestre de
2016 2017 2018 2018
Quantidade Valor Quantidade Valor Quantidade Valor Quantidade | Valor (RS)
286.162 RS 208.574,49 285.937 RS$ 223.056,12 339.230 RS$ 169.300,42 335.242 RS$ 190.554,49

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: DAS/SES/RS. Acesso em 13/02/2019.

A coleta de dados sobre Producdo de Atencdo Psicossocial (considerando o
Atendimento/Acompanhamento Psicossocial — 030108) foi realizada segundo a forma de
organizacao, a quantidade e o valor aprovado e a selecdo dos dados contidos no consolidado do 3¢
guadrimestre de 2018, com dados de setembro a dezembro.

Os resultados da Produgdo da Atengao Psicossocial revelam que a produgdao ambulatorial
do 32 quadrimestre de 2018 (335.242 atendimentos) foi 1,18% menor que a do 22 quadrimestre
de 2018 (339.230 atendimentos). Por outro lado, apresentou aumento de 17,24% em relagcdo ao
32 quadrimestre de 2017 (285.937 atendimentos) e de 17,15% em relagao ao 32 quadrimestre de

2016 (286.162 atendimentos).
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A diminuicdo na producdo no ultimo quadrimestre de 2018, em comparagdo ao
quadrimestre anterior, pode ser devido a uma menor procura pelo servigo por parte dos usuarios,
isso porque ndao houve diminuicdo no numero de servicos; pelo contrario, o nimero de CAPS
habilitados pelo Ministério da Saude no Estado aumentou no ano de 2018 - de 190 para 195.
Ainda, deve-se considerar que a producdo no Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA) pode

sofrer ajustes até 4 meses apos a realizacdo dos procedimentos.

Quadro 8. Producdo de Atencdo Psicossocial, por forma de organizacdo (030317 Tratamento dos
transtornos mentais e comportamentais - SIH), 2° Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres de

2016-2018, Rio Grande do Sul.

32 Quadrimestre de 32 quadrimestre de 22 quadrimestre de 32 quadrimestre de
2016 2017 2018 2018
Quantidade Valor Quantidade Valor Quantidade Valor Quantidade Valor
13.201 10.987.045,87 13.999 11.336.503,95 13.922 12.499.991,43 13.742 12.592.656,14

Fonte: SIH/TABWIN/DATASUS. Tabulag¢do: DAS/SES/RS. Acesso em 13/02/2019.

A coleta de dados referente as internacGes para tratamento dos transtornos mentais e
comportamentais foi realizada considerando a forma de organizacdo (030317), as Autorizacbes de
Internacdo Hospitalar (AIH’s) aprovadas, e o valor total no consolidado do 32 quadrimestre de
2018, com dados de setembro a dezembro.

Em relagcdo ao numero de internacdes para tratamento dos transtornos mentais e
comportamentais, observa-se reducdo de 1,29% no 32 quadrimestre de 2018 (13.742 AlH’s
aprovadas) quando comparado ao 22 quadrimestre de 2018 (13.922 AlH’s aprovadas), de 1,84%
em relacdo ao 32 quadrimestre de 2017 (13.999 AlIH’s aprovadas) e aumento de 4,10% em relacdo
ao 32 quadrimestre de 2016 (13.201 AlH’s aprovadas). A diminuicdo do numero de internagées
observada em rela¢do ao quadrimestre anterior representa um indicador importante para avaliar
a eficiéncia do atendimento na rede bdsica e ambulatorial. Os dados ainda podem sofrer
modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos proximos arquivos de producdo, tendo em
vista que o Sistema de Informacdo Hospitalar do Ministério da Saude permite alteracdes até seis

meses apos a data de alta hospitalar do usuario.
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Producao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimento

Quadro 9. Quantitativo Fisico da Producdo Ambulatorial de Complexidade Média, Alta, Orteses,
Préteses e Materiais Ambulatoriais e Tratamento Fora do Domicilio, Financiamento Média e Alta
Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 2° Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres

de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018

01 Agdes de

promogao e 38.009 36.182 30.854 33.183

prevencgdo em saude

02 Procedimentos

com finalidade 15.163.833 15.637.561 16.210.162 17.952.307
diagndstica

03 Procedimentos 12.640.691 13.801.061 14.571.585 13.869.335
clinicos

04 Procedimentos 414.169 427.368 400.954 412.127
cirurgicos

05 Transplantes de

orgdos tecidos e 33.839 37.914 37.483 35.101
células

07 Orteses, proteses 38.156 50.122 87.081 92.383

e materiais especiais

08 A¢bes

complementares da 745.945 807.074 430.326 383.792
atencdo a saude

TOTAL 29.074.642 30.797.282 31.768.445 32.778.227

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: DAHA/SES/RS. Acesso em 01/02/2019.

O quadro apresenta a producdo ambulatorial (incluida a de urgéncia) de complexidade
média e alta, realizada no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e no segundo quadrimestre
de 2018, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos, cirurgicos, transplantes,
Orteses, proteses e materiais especiais e acdes complementares (deslocamento e ajuda de custo
para tratamento em outro municipio), da Tabela de Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o total da producdo do terceiro
guadrimestre de 2018 foi maior que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo
guadrimestre do ano de 2018.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos
proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo Ambulatorial do

Ministério da Saude permite alteragdes até quatro meses apos a data de atendimento do usuario.
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Quadro 10. Quantitativo Financeiro da Producdo Ambulatorial de Complexidade Média, Alta,
Orteses, Proteses e Materiais Ambulatoriais e Tratamento Fora do Domicilio, Financiamento

Média e Alta Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 2° Quadrimestre de 2018 e 32

Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018

01 Ac¢Ges de

promogao e 113.858,62 110.129,72 97.754,66 104.641,87

prevencgdo em saude

02 Procedimentos
com finalidade
diagndstica

136.933.454,88

141.633.869,88

145.432.615,61

146.708.425,35

03 Procedimentos
clinicos

209.047.935,52

217.924.762,28

222.959.427,90

218.374.275,81

04 Procedimentos
cirargicos

17.383.100,16

19.932.883,64

20.503.691,00

22.469.533,76

05 Transplantes de
orgdos tecidos e
células

5.412.019,55

5.976.689,11

5.441.823,91

5.695.353,28

07 Orteses, proteses
e materiais especiais

14.265.735,26

14.520.145,33

15.272.599,09

15.704.829,55

08 Agbes

complementares da 3.728.561,05 4.027.496,85 2.155.215,15 1.908.303,40
atencdo a saude
TOTAL 386.884.665,04 404.125.976,81 411.863.127,32 410.965.363,01

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabula¢do: DAHA/SES/RS. Acesso em 01/02/2019.

O quadro apresenta o valor financeiro da producao ambulatorial (incluida a de urgéncia) de

complexidade média e alta, realizada no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e no segundo
guadrimestre de 2018, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos,
cirurgicos, transplantes, Orteses, proteses e materiais especiais e agdes complementares
(deslocamento e ajuda de custo para tratamento em outro municipio), da Tabela de
Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o valor financeiro da produgdo do
terceiro quadrimestre de 2018 foi maior que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e menor que
o segundo quadrimestre de 2018.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos
proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo Ambulatorial do

Ministério da Saude permite alteracGes até quatro meses apds a data de atendimento do usuario.
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Quantitativo Fisico da Producdo Hospitalar de Complexidade Média, Alta,

Financiamento Média e Alta Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 2° Quadrimestre

de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de

PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018
02 Procedimentos
com finalidade 791 764 758 611
diagndstica
03 Procedimentos 144.794 143.102 156.188 113.783
clinicos
04 Procedimentos 95.793 96.578 102.089 73.444
cirurgicos
05 Transplantes de
orgdos tecidos e 1.694 2.008 1.900 1.466
células
TOTAL 243.072 242.452 260.935 189.304

Fonte: SIH/TABWIN/DATASUS. Tabula¢do: DAHA/SES/RS. Acesso em 06/02/2019.

O quadro apresenta a producdo hospitalar (internacgées, incluidas as de urgéncia), de

complexidade média e alta, realizada no terceiro quadrimestre de 2016, 2017, 2018 e no segundo
quadrimestre de 2018, por grupo de procedimentos com finalidade diagndstica, clinicos,
cirurgicos, transplantes e orteses, proteses e materiais especiais da Tabela de Procedimentos do
SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o total da producdo do terceiro
quadrimestre de 2018 foi menor que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo
guadrimestre de 2018. Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo
DATASUS dos proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo
Hospitalar do Ministério da Saude permite alteracGes até seis meses apds a data de alta do

usuario.

Quadro 12. Quantitativo Financeiro da Produg¢dao Hospitalar de Complexidade Média, Alta,
Financiamento Média e Alta Complexidade e FAEC, por grupo de procedimentos, 2° Quadrimestre

de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE

32 Quadrimestre de

32 Quadrimestre de

22 Quadrimestre de

32 Quadrimestre de

PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018
02 Procedimentos
com finalidade 746.909,90 857.901,08 755.761,85 385.909,87

diagndstica

03 Procedimentos
clinicos

142.796.452,53

141.287.336,13

153.704.390,33

91.183.548,68

04 Procedimentos
cirdrgicos

177.969.278,90

177.063.835,45

192.798.784,96

100.723.061,41
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05 Transplantes de

orgdos tecidos e 20.826.396,05 18.228.238,85 20.283.694,40 15.948.956,71
células

TOTAL 337.481.419,05 346.509.676,83 371.680.987,33 239.770.170,49

Fonte: SIH/TABWIN/DATASUS. Tabula¢do: DAHA/SES/RS. Acesso em 06/02/2019.

O quadro apresenta o valor financeiro da produgdo hospitalar (regime de internacgdo),
incluindo as de urgéncia, de complexidade média e alta, realizada no terceiro quadrimestre de
2016, 2017, 2018 e no segundo quadrimestre de 2018, por grupo de procedimentos com
finalidade diagndstica, clinicos, cirdrgicos e transplantes, da Tabela de Procedimentos do SUS.

Comparando os dados por quadrimestres, verifica-se que o valor total da producdo do
terceiro quadrimestre de 2018 foi menor que o terceiro quadrimestre de 2016 e 2017 e o segundo
guadrimestre de 2018.

Os dados ainda podem sofrer modificacdo, conforme divulgacdo pelo DATASUS dos
proximos arquivos de producdo, tendo em vista que o Sistema de Informacdo Hospitalar do

Ministério da Saude permite alteracOes até seis meses ap0s a data de alta hospitalar do usuario.

Producdo da Assisténcia Farmacéutica (Especializada)

A Assisténcia Farmacéutica no SUS possui responsabilidades compartilhadas entre os
entes federativos e esta organizada em Componente: Basico, Estratégico, Especial e Especializado,
sendo que cada Componente possui caracteristicas proprias em termos de abrangéncia, objetivos,
financiamento, implementacdo, avaliacdo e monitoramento.

No sistema Tabnet/Tabwin, do Ministério da Saude, é possivel o acesso a producdo da
Assisténcia Farmacéutica no que diz respeito ao grupo 1B dos medicamentos pertencentes ao
Componente Especializado (Quadro 13).

Os medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF)
referem-se a doengas raras, de baixa prevaléncia ou de uso cronico prolongado com alto custo
unitario, e estdo subdivididos em

a) Grupo 1A: medicamentos com aquisicdo centralizada pelo Ministério da Saude e
fornecidos as Secretarias de Saude dos Estados e Distrito Federal, sendo delas a responsabilidade
pela programacdo, armazenamento, distribuicio e dispensacdo para tratamento das doencas

contempladas no ambito do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica;
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b) Grupo 1B: medicamentos financiados pelo Ministério da Saude mediante
transferéncia de recursos financeiros para aquisicdo pelas Secretarias de Saude dos Estados e
Distrito Federal sendo delas a responsabilidade pela programacdo, armazenamento, distribuicdo e
dispensacdo para tratamento das doencas contempladas no ambito do Componente Especializado
da Assisténcia Farmacéutica;

Il - Grupo 2: medicamentos sob responsabilidade das Secretarias de Saude dos
Estados e do Distrito Federal pelo financiamento, aquisicdo, programacdo, armazenamento,
distribuicdo e dispensacdo para tratamento das doengas contempladas no ambito do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica; e

Il - Grupo 3: medicamentos sob responsabilidade das Secretarias de Saude do
Distrito Federal e dos Municipios para aquisicdo, programacdo, armazenamento, distribuicdo e
dispensacdo e que esta estabelecida em ato normativo especifico que regulamenta o Componente
Basico da Assisténcia Farmacéutica

No ambito do CEAF, os medicamentos sdo dispensados para os usudrios que se

enquadrarem nos critérios estabelecidos no respectivo Protocolo Clinico e Diretriz Terapéutica —

(PCDT).

Quadro 13. Producdo da Assisténcia Farmacéutica, por subgrupo de procedimento, 2°

Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

060.4 (Eonfponente Esp‘e cializado da Quantidade Aprovada Valor Aprovado
Assisténcia Farmacéutica

32 Quadrimestre de 2016 13.671.423 7.424.560.76
32 Quadrimestre de 2017 14.660.475 7.292.793.03
22 Quadrimestre de 2018 14.691.330 9.363.024.67
32 Quadrimestre de 2018 14.242.706 7.355.468,57

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: CPAF/SES/RS. Acesso em 25/02/2019.

O quadro acima apresenta a "quantidade aprovada” que corresponde ao total de unidades
farmacéuticas (comprimidos, ampolas, entre outros) dispensadas aos usuarios no referido
periodo, e o “valor aprovado”, que corresponde a quantia financeira repassada pela Unido,
expressando o valor ressarcido apenas de medicamentos especializados do Grupo 1B, (compra
realizada pelo Estado e ressarcimento através de Autorizacdo de Procedimento de Alta
Complexidade - APAC - ambulatorial pela Unido, conforme a comprovacdo de atendimento, de

acordo com a Portaria GM/MS 1.554 de 30 de julho de 2013).
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Conforme o quadro, observa-se que houve um decréscimo da quantidade aprovada e do
valor aprovado no 32 Quadrimestre de 2018. Os dados ainda podem sofrer modificagcdo, conforme
divulgacao pelo DATASUS dos préximos arquivos de produgao, tendo em vista que o Sistema de
Informacdo Ambulatorial do Ministério da Saude permite alteracGes até quatro meses apds a data
de atendimento do usudrio.

Neste sentido, é importante referir que a contribuicdo da Unido ndo é linear, pois os
valores repassados pelo Ministério da Saude dependem da tabela SIA/SUS e da demanda

atendida, podendo variar de um periodo para o outro.

Producao da Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Quadro 14. Producdo da Vigilancia em Saude, por Grupo de Procedimentos, 2° Quadrimestre de

2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018

01 Ac¢les de

promogao e 308.775 248.676 279.934 287.120
prevengdao em saude

02 Procedimentos

com finalidade 45.280 37.416 42.348 49.743
diagndstica

TOTAL 354.055 286.092 322.282 336.863

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: CEVS/SES/RS. Acesso em 22/02/2019.

O processo de alimentacdo do SIA/SUS com registros referentes a Vigilancia em Saude
compreende o grupo dos procedimentos de Vigilancia Sanitaria (VISA) e de Vigilancia em Sadde do
Trabalhador, no Grupo 01 - A¢Ges de promocdo e prevencao em saude, subgrupo 0102 - Vigilancia
em Saude e na forma de organizagao 010201 - Vigilancia Sanitaria e 010202- Vigilancia em Saude
do Trabalhador. As informacdes apresentadas para o terceiro quadrimestre de 2018 foram
calculadas através dos dados referentes a producao de até dezembro de 2018. No entanto, existe
a possibilidade de lancamento de mais dados referentes aos cinco meses retroativos da
competéncia atual o que pode impactar no resultado apresentado no periodo.

A partir da Nota Técnica n? 18/2018/SElI/GGCOF/DSNVS/ANVISA, Processo SEI n2
25351.931718/2018-28 — a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) considera também
como forma de monitoramento para fins de repasse de recursos para o financiamento das acdes
de VISA dos estados e municipios a continuidade da alimentacdo do SIA/SUS com as informacdes

sobre as acdes de vigilancia sanitaria desenvolvidas no ambito de seu territdrio, nos anos de 2018
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e de 2019. Portanto, é possivel que haja um aumento nos resultados atuais e futuros, visto que se
passa a ndo considerar somente o cadastramento dos servicos de vigilancia sanitaria no Sistema
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) apenas como a condigdo para

manutencdo do repasse dos recursos do Componente da Vigildncia Sanitaria.

Quadro 15. Valor da produgao de Vigilancia em Saude, por Financiamento da Vigilancia em Saude,

Grupo de Procedimentos, 2° Quadrimestre de 2018 e 32 Quadrimestres de 2016-2018, Rio Grande

do Sul.

GRUPO DE 32 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de | 22 Quadrimestre de | 32 Quadrimestre de
PROCEDIMENTOS 2016 2017 2018 2018

01 Agbes de

promogao e 5,00 9,00 4,00 7,00
prevengdo em saude

02 Procedimentos

com finalidade 0,00 0,00 0,00 0,00
diagnéstica

TOTAL 5,00 5,00 0,00 9,00

Fonte: SIA/TABWIN/DATASUS. Tabulagdo: CEVS/SES/RS. Acesso em 22/02/2019.

Em relacdo aos valores da producdo apresentados no Quadro 15, devido ao financiamento

da Vigilancia em Saude ser realizado por bloco de recursos especificos, os procedimentos
gradativamente foram retirados da tabela unificada de procedimentos do Sistema Unico de Saude,

ou, quando mantidos, passaram a apresentar valores residuais.
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C) INDICADORES PASSIVEIS DE APURAGAO QUADRIMESTRAL

Para o monitoramento dos indicadores quadrimestrais, os Departamentos da SES/RS
calcularam o resultado dos indicadores passiveis de apuracdo mensal, quadrimestral, semestral e
anual, para o 3° quadrimestre de 2018, conforme a Ficha de Indicadores da Pactuagdo
Interfederativa 2017-2021, e os Indicadores pactuados somente para o Estado do Rio Grande do
Sul (Indicadores RS), considerando os resultados do BI/DGTI/SES/RS. Salienta-se que alguns dos

resultados disponibilizados sdo preliminares e parciais do periodo.

indicador 02 Resultado 12 Resultado 22 Resultado 32 Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Proporcao de
Obitos de
mulheres em
idade fértil (10 a
49 anos)
investigados
Discussao e analise

O objetivo desse indicador é detectar casos de 6bitos maternos ndo declarados que
podem estar identificados de forma equivocada de acordo com a classificacdo de dbitos de
mulheres em idade fértil (MIF). Considerando que a investigacdo de mortalidade é um
indicador de encerramento tardio, pelo periodo de adequac¢do do banco de dados e prazos
previstos de investigacdo, pode-se dizer que a andlise dos dados do terceiro quadrimestre é
parcial. No entanto, ainda assim é possivel identificar a tendéncia do Estado, assim como, das
Regides de Saude.

Até 19 de fevereiro de 2019, o Rio Grande do Sul, apresentou 1.060 6ébitos de
mulheres em idade fértil ocorridos no primeiro quadrimestre, sendo que destes 978 (92,3%)
ja foram investigados. No segundo quadrimestre, o Estado apresentou 1.133 6bitos de MIF e
972 investigacbes concluidas (85,8%). Ja no terceiro quadrimestre, foram 819 ébitos e 491
investigacGes concluidas (60%). No total houve 3.012 d6bitos de MIF e 2.441 investigacGes
concluidas (81%) em 2018.

Em relacdo as Regides de Saude, as com menor percentual de investigacdo (<50%) no
terceiro quadrimestre de 2018 foram: R2, R3, R4, R5, R6, R7, R11; R19, R21, R26 e R30. Ja as
com maior percentual (> 70%) foram: R8, R9, R10, R14, R22, R24, R27 e R29. A investigacdo
do 6bito é de execucdo municipal ou regional, entretanto, para aprimorar o processo de
investigacao, o nivel central do Estado trabalha no apoio as Coordenadorias Regionais de
Saude e monitora continuamente os prazos.

92,3% 85,9% 60% 100%
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Quadro 16. Proporcdo de débitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados, por
Regido de Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

i , 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
LD CR SRR de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 91,5 88,9 55,6
Regido de Saude 2 - Entre Rios 66,7 41,7 44,4
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 100,0 84,1 43,6
Regido de Saude 4 - Belas Praias 100,0 94,1 33,3
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 100,0 70,6 25,0
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 87,1 73,9 36,8
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 97,6 97,3 37,0
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 96,0 96,0 75,0
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 62,5 72,5 71,4
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 91,9 83,2 73,6
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 96,4 69,7 50,0
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 100,0 100,0 69,2
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 94,4 90,0 57,1
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 100,0 90,0 78,6
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 100,0 83,3 61,5
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 100,0 92,9 66,7
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 94,3 88,9 58,3
Regido de Saude 18 - Regido das Araucdrias 87,5 33,3 50,0
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 100,0 72,7 30,8
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 87,5 100,0 62,5
Regido de Saude 21 - Regido Sul 78,7 77,5 49,5
Regido de Saude 22 - Pampa 100,0 100,0 100,0
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 100,0 95,1 55,6
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 85,7 66,7 88,9
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 86,7 85,7 50,0
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 92,3 86,7 20,0
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 95,0 100,0 78,6
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 100,0 93,8 52,6
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 94,4 84,2 75,0
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 100,0 100,0 44,4
Rio Grande do Sul 92,3 85,9 60,0

Fonte: SIM/DATASUS/Ministério da Satude. Acesso: 19/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS.

Indicador 03 Resultado 1° Resultado 22 Resultado 3¢ Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre
Proporcao de
registro de obitos 93,25% 92,31% ; 95%
com causa basica
definida

Discussao e analise

O 292 quadrimestre do ano é avaliado na primeira semana do més de novembro,
considerando os ébitos de maio, junho, julho e agosto de 2018. Os dados para analise do 32
guadrimestre de 2018 somente estardo disponiveis em marco de 2019. A proporcdo segue
dentro do esperado, sendo que até o fechamento da base de dados do Sistema de
Informacdes sobre Mortalidade (SIM), através da rotina de investigacdo dos dbitos que
constam no sistema como mal definidos, espera-se que a meta anual seja alcangada.
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Quadro 17. Proporcdo de registro de ébitos com causa basica definida, por Regido de Saude, 1° e
2° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

12 Quadrimestre de 22 Quadrimestre de
Regido de Saude (RS) 2018 (%) 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 90,43 91,33
Regido de Saude 2 - Entre Rios 93,31 90,42
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 90,84 88,46
Regido de Saude 4 - Belas Praias 90,33 89,66
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 89,11 90,52
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 91,87 89,41
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 94,44 95,16
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 94,43 93,68
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 91,96 90,49
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 92,14 90,28
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 93,65 93,69
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 92,59 91,68
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 96,41 95,48
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 91,97 90,56
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 93,81 90,08
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 93,01 93,98
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 97,87 98,01
Regido de Saude 18 - Regido das Araucadrias 97,60 98,28
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 94,27 97,35
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 92,51 92,75
Regido de Saude 21 - Regido Sul 91,16 90,38
Regido de Saude 22 - Pampa 99,61 100,00
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 97,23 93,78
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 86,81 84,69
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 96,91 96,33
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 93,62 91,56
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 94,59 96,08
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 94,68 94,13
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 95,39 95,39
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 96,38 95,57
Rio Grande do Sul 93,25 92,31

Fonte: SIM/DATASUS/Ministério da Saude. Acesso em 01/11/2018. Tabulac¢3o: NIS/DGTI/SES/RS.

Indicador 05 Resultado 12 Resultado 22 Resultado 32 Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Proporc¢ao de casos
de doencas de
notificacdo
compulséria
imediata (DNCI)
encerrados em até
60 dias ap6s
notificacdo
Discussao e analise
A investigacdo dos casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) no
ano de 2018 ocorreu de forma oportuna para 78,56% dos casos, superando o valor da meta
anual para todo o Estado. Entretanto, 14 RegiGes de Saude ficaram abaixo da meta (quadro

80,43% 76,96% 78,56% 75%
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18). Dentre as a¢Oes em curso para melhoria destes resultados estdo: o apoio aos municipios
para exclusao de notificagdes inseridas indevidamente no banco de dados do Sistema de
Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), como as dos agravos Influenza Humana
produzida por novo subtipo viral e Raiva Humana; e a interlocugdo entre as areas técnicas do
CEVS e Coordenadorias Regionais de Saude para apoiar o encerramento pelos municipios das
notificagdes em aberto. As maiores dificuldades sdo decorrentes da logistica laboratorial
associada, por exemplo, as amostras bioldgicas coletadas em casos suspeitos de Hantavirose,
que comumente precisam ser analisadas fora do estado do Rio Grande do Sul e acabam por
retardar a conclusdo da investigacao.

Quadro 18. Propor¢do de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI)
encerrados em até 60 dias apds notificagdo, por Regido de Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de
2018, Rio Grande do Sul.

- , 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
Regido de Salide (RS) de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 83,33 40 75
Regido de Saude 2 - Entre Rios - 100 50
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 100 100 100
Regido de Saude 4 - Belas Praias 100 100 94,44
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 0 66,67 80
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 75 50 66,67
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 100 78,95 90
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 85,71 72,73 80,30
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 100 37,5 64,86
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 91,67 82,86 84,07
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missoes 100 88,46 85,71
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 100 85,71 93,33
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 80 100 88,89
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 100 100 84,62
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 100 66,67 72,73
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 0 33,33 41,67
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 71,43 70,37 73,85
Regido de Saude 18 - Regido das Araucdrias 100 55,56 57,14
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 50 75 75
Regido de Saude 20 - Rota da Producdo 66,67 60 70
Regido de Saude 21 - Regido Sul 58,33 83,33 63,41
Regido de Saude 22 - Pampa 100 100 100
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 68,75 68,75 73,68
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra - 75 62,50
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 100 42,86 73,33
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 100 100 100
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 100 93,33 89,47
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 46,15 78,95 66,67
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 87,5 85,71 85,71
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 50 75 50
Rio Grande do Sul 80,43 76,96 78,56

Fonte: SINAN/DATASUS/Ministério da Salude. Acesso: 18/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. - Regido de Saude que ndo
teve casos notificados de Doencas de Notificagdo Compulséria Imediata (DCNI) no periodo.




34

Resultado 32
Quadrimestre

Resultado 22
Quadrimestre

Resultado 12

. Meta Anual
Quadrimestre u

Indicador 11

Razdo de exames
citopatoldgicos
do colo do utero
em mulheres de
25 a 64 anos na
populagdo
residente de
determinado
localea
populacdo da
mesma faixa
etaria

0,13 0,27 0,37 0,55

Discussao e analise

O monitoramento desse indicador tem o objetivo de identificar o acesso a exames
preventivos para cancer do colo do Utero da populacdo feminina na faixa etaria de 25 a 64
anos. A rotina preconizada no rastreamento brasileiro, conforme as diretrizes do Ministério
da Saude e do Instituto Nacional do Cancer (INCA), é a de que haja a repeticdo do exame de
Papanicolau a cada trés anos, apds dois exames normais consecutivos no intervalo de um
ano, em mulheres de 25 a 64 anos.

Observa-se que no primeiro quadrimestre de 2018 foram realizados no Estado
137.689 exames, no segundo quadrimestre 137.925 e no terceiro quadrimestre 106.235
exames. No entanto, ressalta-se que até a data de coleta dos dados, o sistema de informacao
ndo havia computado o més de dezembro. Portanto, até novembro, o total de exames
realizados no Rio Grande do Sul foi 381.849 (razdo de 0,37). Dentre as RegiGes de Saude com
os maiores indicadores (>0,50) destacam-se: R3, R14, R16, R18, R19, R20 e R29. Ja as regides
com os menores indicadores (<0,30) foram: R8, R10, R24, R25.

O Estado do Rio Grande do Sul trabalha para implantacdo efetiva do SISCAN (Sistema
de Informacdes do Cancer) com énfase na capacitacdo dos grandes municipios que ainda ndo
utilizam o sistema. Outra acdo importante é a elaboracdo do Plano de Ac¢do Estadual de
ONCOLOGIA - Colo e Mama, assim como, o processo de qualificacdo laboratorial para todo
Estado através da Portaria Ministerial n°® 3.388 de 30 de dezembro de 2013.

Quadro 19. Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacdo residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etaria, por Regido de
Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

- , 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
Regido de Saude (RS) de 2018 de 2018 de 2018*
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 0,11 0,23 0,31
Regido de Saude 2 - Entre Rios 0,16 0,33 0,45
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 0,19 0,36 0,51
Regido de Saude 4 - Belas Praias 0,11 0,28 0,38
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 0,15 0,31 0,44
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 0,11 0,22 0,30
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 0,12 0,29 0,38
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 0,10 0,21 0,29
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 0,14 0,26 0,38
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 0,07 0,19 0,27
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Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 0,18 0,35 0,41
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 0,16 0,31 0,44
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 0,18 0,34 0,50
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 0,16 0,36 0,51
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 0,15 0,30 0,41
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 0,17 0,36 0,55
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 0,15 0,30 0,40
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 0,21 0,37 0,54
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 0,25 0,45 0,58
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 0,21 0,39 0,55
Regido de Saude 21 - Regido Sul 0,11 0,23 0,32
Regido de Saude 22 - Pampa 0,13 0,28 0,42
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 0,17 0,34 0,48
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 0,05 0,12 0,20
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 0,09 0,17 0,23
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 0,12 0,22 0,31
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 0,15 0,33 0,44
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 0,16 0,29 0,35
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 0,21 0,43 0,55
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 0,19 0,34 0,45
Rio Grande do Sul 0,13 0,27 0,37

Fonte: SIA/DATASUS/Ministério da Saude. Acesso: 19/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. *Dado preliminar e parcial
(apenas os meses de setembro a novembro de 2018).

Indicador 12 Resultado 12 Resultado 22 Resultado 32 Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Razao de exames
de mamografia de
rastreamento
realizados em
mulheres de 50 a
69 anos na
populagdo
residente de
determinado local
e populacdo da
mesma faixa
etaria

0,10 0,19 0,27 0,38

Discussdo e analise:

O objetivo desse indicador é medir o acesso e a realizagcdo de exames de rastreamento de
cancer de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude,
estima-se que cerca de 25% a 30% das mortes por cancer de mama na populacdo entre 50 e 69
anos podem ser evitadas com estratégias de rastreamento populacional, que garantam boa
cobertura da populacdo-alvo, qualidade dos exames e tratamento adequado. No Brasil,
preconiza-se a realizacdo da mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos de dois
em dois anos.

No primeiro quadrimestre de 2018 foram realizados no Estado 63.649 exames, ja no
segundo quadrimestre foram realizados 58.291 e no terceiro 49.783 exames. No entanto,
ressalta-se que até a data de coleta dos dados, o sistema de informacdao ndo havia computado o
més de dezembro. Portanto, até o més de novembro, o total de exames realizados no Rio Grande do
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Sul foi de 171.723 (razdo de 0,27). Dentre as Regides de Saude com os maiores indicadores no 32
quadrimestre de 2018 (>0,38) destacam-se: R13, R16, R18, R20 e R23. J3 as regides com 0s menores
indicadores (<0,20) foram: R11, R25, R26 e R28.

Atualmente, o Estado apresenta capacidade instalada de 206 mamdégrafos (SUS), distribuidos
nas 30 Regides de Saude e suficiéncia de estrutura para cobrir a média de producdo total do Estado,
se esses realizassem a média preconizada de exames por aparelho/dia. No entanto, ainda é preciso
qualificar a distribuicdo do acesso a rede de atencdo, assim como, ampliar a articulacdo com a
Atencdo Primaria a Salde/Atencdo Basica para estimular a busca ativa e a efetivagdo de um processo
de trabalho que promova a entrada no sistema de saude daquelas mulheres que ndo realizam a
pratica do rastreamento. Outra questdo importante é a necessidade da elaboragdo de um projeto, em
conjunto com o Centro Estadual de Vigilancia, visando a adequacdo dos servicos conforme as
diretrizes do Programa Nacional de Qualidade em Mamografia (PNQM).

Quadro 20. Razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69
anos na populagdo residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etaria, por Regido
de Salde, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

- , 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
Regido de Saide (RS) de 2018 de 2018 de 2018*
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 0,07 0,15 0,20
Regido de Saude 2 - Entre Rios 0,10 0,19 0,26
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 0,09 0,16 0,23
Regido de Saude 4 - Belas Praias 0,09 0,17 0,23
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 0,11 0,21 0,30
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 0,10 0,19 0,26
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 0,11 0,19 0,26
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 0,08 0,18 0,26
Regido de Salde 9 - Carbonifera/Costa Doce 0,12 0,21 0,33
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 0,13 0,21 0,29
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 0,09 0,17 0,19
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 0,14 0,25 0,34
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 0,17 0,29 0,43
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 0,14 0,24 0,37
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 0,11 0,22 0,29
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 0,18 0,32 0,46
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 0,09 0,17 0,26
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 0,17 0,33 0,45
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 0,14 0,27 0,38
Regido de Saude 20 - Rota da Producao 0,19 0,32 0,47
Regido de Saude 21 - Regido Sul 0,09 0,19 0,26
Regido de Saude 22 - Pampa 0,11 0,22 0,28
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 0,15 0,28 0,39
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 0,09 0,18 0,25
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 0,05 0,09 0,13
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 0,05 0,09 0,12
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 0,08 0,17 0,26
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 0,09 0,15 0,19
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 0,12 0,24 0,32
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 0,07 0,13 0,20
Rio Grande do Sul 0,10 0,19 0,27

Fonte: SIA/DATASUS/Ministério da Satude. Acesso: 19/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. *Dado preliminar e parcial
(apenas os meses de setembro a novembro de 2018).
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indicador 13 Resultado 12 Resultado 22 Resultado 3¢ Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre
Proporcgdo de
parto normal
no SUS e na 37,4% 37,9% 36,9% 42%
saude
suplementar

Discussao e analise

A reducdo do numero de cesareas é uma meta preconizada pela Rede Cegonha
(Programa de Atencdo a Rede Materno Infantil ao qual o Rio Grande do Sul aderiu em 2012)
e pactuada internacionalmente pela Organizacdo Mundial de Saude. Portanto, o percentual
de parto normal é o indicador que avalia e adesdo das Regides de Saude a reestruturacao
dessa pratica. Contudo, é importante lembrar que esse indicador ndo avalia apenas os
servicos que realizam atendimento pelo SUS, mas também, toda a rede suplementar.

No primeiro quadrimestre de 2018 foram registrados 36.452 nascimentos, destes
13.632 (37,4%) foram realizados através do parto normal. No segundo quadrimestre foram
35.902 nascimentos, sendo 13.619 partos normais (37,9%). E, no terceiro quadrimestre
foram 43.296 nascimentos e 15.959 partos normais (36,9%). Dentre as RegiGes de Saude,
destacaram-se no 32 quadrimestre de 2018 aquelas que ja mantiveram ao longo do ano o
percentual acima de 40%: R5, R8, R9, R10 e R24. Todas as demais apresentaram um
percentual abaixo da meta pretendida (42%). Contudo, destacam-se ainda aquelas que
apresentaram um indicador menor que 25% no 32 quadrimestre de 2018, sdo elas: R12, R13,
R14, R22, R26 e R30.

O Estado estd trabalhando com énfase na organizacdo da regionalizacdao do parto e
nascimento, buscando referenciar partos para hospitais em conformidade com o modelo de
assisténcia que respeite as normativas de qualidade vigentes e que melhore as praticas.
Outra questdo que esta sendo priorizada é a aprovagao e implantagao da Rede Cegonha no
interior do Estado.

Quadro 21. Propor¢do de parto normal no SUS e na saude suplementar, por Regido de Saude, 1°,
2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

Regidio de Satide (RS) 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 36,6 37,2 35,6
Regido de Saude 2 - Entre Rios 29,8 27,8 32,6
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 31,3 34,3 32,9
Regido de Saude 4 - Belas Praias 34,6 39,1 35,7
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 46,2 49,2 43,3
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 38,0 36,4 36,8
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 40,3 40,4 38,2
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 42,9 43,7 44,0
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 44,1 43,8 41,9
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 52,8 52,1 51,4
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 25,4 28,2 26,6
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 22,5 22,7 19,3
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 24,9 23,7 22,7
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 17,4 17,1 18,5
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 25,6 31,0 27,4
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 32,6 32,7 33,1
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 27,8 31,3 30,8




Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 26,0 25,2 26,1
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 25,5 36,3 28,9
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 25,3 27,2 26,8
Regido de Saude 21 - Regido Sul 40,9 39,6 39,7
Regido de Saude 22 - Pampa 28,2 29,9 23,4
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 27,6 26,5 25,8
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 48,6 48,9 41,2
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 28,1 31,6 29,9
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 16,3 15,4 19,0
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 34,3 36,3 30,9
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 27,2 26,9 28,6
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 26,0 27,5 27,6
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 28,7 26,1 24,8
Rio Grande do Sul 37,4 37,9 36,9

Fonte: SINASC/DATASUS/Ministério da Saude. Acesso: 19/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS.

Indicador 16 Resultado 12 Resultado 22 Resultado 32 Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre
Numero de
6bitos

maternos em
determinado
periodo e local
de residéncia

19 17 9 48

Discussao e analise

O Obito materno é a morte de uma mulher durante a gestacdo, ou até 42 dias apds o
término da gestacdo, independentemente da duracdo da gravidez. E causada por qualquer
fator relacionado, ou agravado pela gravidez, ou por medidas tomadas em relagdo a ela. Nao
é considerada morte materna a que é provocada por fatores acidentais.

No primeiro quadrimestre de 2018, o Rio Grande do Sul registrou 19 casos de dbito
materno. No segundo foram 17 e no terceiro 9 dbitos. No total foram 45 ébitos no ano de
2018, o que corresponde a uma razao de 32,28 dbitos por 100.000 nascimentos. O resultado
estd dentro do esperado, ja que a projecao de meta é de 48 dbitos para todo o ano. No
entanto, ressalta-se que a base de dados nacionais ainda ndo esta finalizada e mais débitos
podem ser incluidos.

As seguintes Regifes de Saude ndo apresentaram obitos maternos em 2018: R4, R6,
R14, R15, R16, R24, R26 e R29. Dentre as que apresentaram oObitos, sobressairam-se as
seguintes Regides por terem apresentado as maiores razbes de mortalidade materna: R28
com 3 obitos (razdo de 74,63 dbitos por 100.000 nascimentos), R22 com 3 casos (razdo de
125,84 o6bitos por 100.000 nascimentos) e R18 com 2 obitos (razdo de 121,88 dbitos por
100.000 nascimentos).

Dentre as a¢Oes voltadas para a reducdo da mortalidade materna podemos citar: a
gualificacdo do pré-natal através da proposta de Planificacdo da Atenc¢do a Saude, o acordo
intergestores para a regionalizagdo do parto, a reativagdo do Comité Estadual de
Enfrentamento a Mortalidade Materna, o encaminhamento para aprovacao dos Planos de
Acdo Regional (PAR) da Rede Cegonha pelo Ministério da Saldde, assim como, o
encaminhamento de novas habilitacdes (hospitais referéncia) para o atendimento a gestante
de alto risco.
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Quadro 22. Numero de ébitos maternos em determinado periodo e local de residéncia, por Regido
de Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

o . 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
Regido de Saude (RS) de 2018 de 2018 de 2018
Regido de Saude 1 - Verdes Campos - - 1
Regido de Saude 2 - Entre Rios 1 - -
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste - 1 1
Regido de Saude 4 - Belas Praias - - -
Regido de Saude 5 - Bons Ventos - 1 1
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra - - -
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos - 1 -
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 2 1 -
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce - 1 2
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 6 1 1
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 1 1 -
Regido de Saude 12 - Portal das Missbes - 1 -
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade - 1 -
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste - - -
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas - - -
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho - - -
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto - 2 -
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 1 1 -
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai - - 1
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 1 - -
Regido de Saude 21 - Regido Sul 3 1 -
Regido de Saude 22 - Pampa - 3 -
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias - - 1
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra - - -
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto - - 1
Regido de Saude 26 - Uva e Vale - - -
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 1 - -
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 2 1 -
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas - - -
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 1 - -
Rio Grande do Sul 19 17 9

Fonte: SIM/DATASUS/Ministério da Sadde. Acesso: 19/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. - Regides de Saude sem casos

notificados.

Indicador 17

Resultado 12 Resultado 22 Resultado 32
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Meta Anual

Cobertura
populacional
estimada pelas 74,87%
equipes de
Atencgdo Basica

75,60% 74,43%

77,60%

Discussdo e analise

O indicador de Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica
atualmente é utilizado para o monitoramento do acesso aos servicos de Atenc¢do Basica, com
vistas ao fortalecimento do planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS). Esse indicador
considera a centralidade da Atencdo Basica como ordenadora do cuidado nos sistemas
locorregionais de saude e eixo estruturante de programas e projetos, além de favorecer a
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capacidade resolutiva e os processos de territorializacdo e regionalizacdo em saude. As
fontes para o cdlculo desse indicador sdo: Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude (SCNES) e Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) - estimativas
populacionais anuais de populacdo, com referéncia em 12 de julho do ano anterior.

Com relacdo ao resultado do 32 quadrimestre de 2018, obteve-se 74,43% de
cobertura de Atencdo Bdsica no Estado. Ressalta-se que os atuais resultados de cobertura do
ano de 2018 foram inferiores aos disponibilizados anteriormente no Portal e-Gestor, tendo
em vista que o indicador, que apresentou nova formula de calculo a partir de 2017, foi
novamente revisto pelo Ministério da Saude em 2019, o que acarretou essa diferenca
observada no indicador.

De acordo com informacdo fornecida em fevereiro de 2019 pela Coordenacdo de
Acompanhamento e Avaliagdo do Departamento da Atengdo Bdsica/Ministério da Saude, foi
realizado um ajuste nos critérios para o cdlculo de Cobertura de Atencdo Bdasica, o que
impactou nos resultados do mesmo, sobretudo na reducdo dos percentuais.

Quanto as Regides de Saude neste quadrimestre, o resultado demonstra que 20
ultrapassaram a meta estadual pactuada para este ano, ou seja, mais de 77,60%. Por outro
lado, 10 regibes ndo alcancaram a meta estadual para o ano de 2018, sendo a menor
cobertura a da Regido de Saude Verdes Campos (R1) com 57,22%. Apesar da redugdo no total
de cobertura do Estado, das 10 Regides de Saude que ndo alcangcaram a meta estadual, trés
apresentaram aumento nos percentuais de cobertura ao longo do ano, sendo elas as regides

R5, R23 e R25.

Quadro 23. Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bdsica, por Regido de
Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

Regidio de Satide (RS) 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 55,00 59,58 57,22
Regido de Saude 2 - Entre Rios 84,12 84,00 85,90
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 80,44 80,56 78,64
Regido de Saude 4 - Belas Praias 86,05 83,68 90,07
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 66,59 69,18 72,11
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 78,85 78,85 82,49
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 67,08 70,40 68,63
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 76,86 80,68 78,04
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 69,25 67,26 65,64
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 66,67 64,81 63,34
Regido de Saude 11 - Sete Povos das MissGes 91,33 90,55 85,87
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 94,71 84,79 84,79
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 89,49 91,72 82,77
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 92,26 93,52 93,46
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 99,14 99,28 99,14
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 85,84 89,29 87,24
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 66,57 71,63 68,60
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 86,26 88,83 89,86
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 96,53 98,83 96,30
Regido de Saude 20 - Rota da Producao 95,54 95,06 91,14
Regido de Saude 21 - Regido Sul 88,20 88,55 87,19
Regido de Saude 22 - Pampa 78,51 78,24 75,68
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 56,96 58,62 65,28
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 92,39 95,80 92,98
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Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 70,54 69,45 70,66
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 77,11 79,84 77,77
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 64,85 63,87 57,44
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 75,90 77,37 79,69
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 84,40 88,18 79,92
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 79,57 80,97 81,50
Rio Grande do Sul 74,87 75,60 74,43

Fonte: Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) e Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE). Portal e-Gestor AB. Ministério da Satude. Acesso em: 18/02/2019.

Indicador 18 Resultado 12 Semestre Resultado 22 Semestre Meta Anual
Cobertura de
acompanhamento
das
67,42% 73,49% 69%

condicionalidades
do Programa Bolsa
Familia

Discussao e analise

O resultado alcancado pelo Estado no acompanhamento das condicionalidades de
salde do Programa Bolsa Familia no segundo semestre de 2018, reflete um aumento do
nimero de beneficidrios acompanhados. A saide acompanhou 460.132 beneficidrios, isto é,
73,49%, observando que a meta de cobertura pactuada para 2018 é de 69%.

Em relagcdo as Regides de Saude, os relatdrios ainda nao estdo disponiveis pelo
Ministério da Saude. Considerando a mudanca de plataforma do Sistema de Gestdo do
Programa Bolsa Familia (PBF) na Saude — BFA, disponivel na Plataforma e-Gestor AB, no 22
semestre, os municipios tiveram dificuldades de inserir os dados de acompanhamento das
condicionalidades de saude do PBF. Todavia, apesar das intercorréncias apresentadas nessa
22 vigéncia, houve aumento na cobertura de acompanhamento das condicionalidades de
saude, com resultados superiores as vigéncias anteriores, demostrando, mais uma vez, a
capacidade de mobilizagdo e articulagao intra e intersetorial da Saude no acompanhamento
das condicionalidades de saude do PBF. Destacamos também que com essa modificagao da
plataforma do sistema, pela primeira vez no PBF na saude, foi possivel a individualizagdo dos
acompanhamentos, valorizando cada atendimento realizado na Atencdo Basica, e a efetiva
integracdo com o e-SUS AB, diminuindo o retrabalho dos profissionais e qualificando o
principal sistema de informacdo da Atencdo Basica.

Quadro 24. Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do Programa Bolsa Familia, por

Regido de Saude, 1° semestre de 2018, Rio Grande do Sul.

Regido de Satde (RS) 12 Semestre de 2018 (%) | 2° Semestre de 2018 (%)*
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 67,77 -
Regido de Saude 2 - Entre Rios 84,22 -
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 53,51 -
Regido de Saude 4 - Belas Praias 63,83 -
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 67,00 -
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 57,15 -
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 64,19 -
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 57,07 -
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 62,51 -
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 53,71 -
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Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 75,95 -
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 78,44 -
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 85,79 -
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 83,61 -
Regido de Salude 15 - Caminho das Aguas 85,55 -
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 81,82 -
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 68,44 -
Regido de Saude 18 - Regido das Araucdrias 86,71 -
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 84,80 -
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 82,49 -
Regido de Saude 21 - Regido Sul 73,71 -
Regido de Saude 22 - Pampa 60,97 -
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 86,12 -
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 84,40 -
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 62,60 -
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 73,50 -
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 75,78 -
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 72,01 -
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 83,18 -
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 79,35 -
Rio Grande do Sul 67,42 73,49

Fonte: SCNES/DATASUS/Ministério da Saude; IBGE. Acesso: 26/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. *Dados das Regibes
de Saude ainda ndo disponiveis no sistema de Gestdo do Programa Bolsa Familia na Plataforma e-Gestor Atencdo

Basica/Ministério da Satide em 26/02/2019.

. Resultado 12 Resultado 22 Resultado 3¢
LIl Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre aliRa el
Cobertura
populacional
estimada de 44,18% 44,58% 43,73% 44,62%
saude bucal na
Atencgdo Basica

Discussao e andlise

Considerando o indicador 19, observa-se que a meta estadual estabelecida ndo foi
atingida na sua integralidade, tendo em vista a influéncia do contexto econdmico que tem se
refletido nas dificuldades de contratacdo e disponibilizacdo de recursos humanos por parte
dos municipios. Podemos observar ainda, que no 32 quadrimestre de 2018,
aproximadamente 63,33% das Regides de Saude do Estado apresentaram cobertura em
saude bucal acima da meta estadual estabelecida (44,62%), destacando-se positivamente
neste cenario a Regido de Saude R14 - Fronteira Noroeste, com indicador médio de 81,57%. A
estratégia estadual para o aumento da cobertura em saude bucal esta na sensibilizacdo dos
gestores municipais assim como no incentivo financeiro para as equipes de saude bucal.

Ressalta-se que nesse 32 quadrimestre de 2018, utilizamos o Portal e-Gestor para a
analise dos dados, diferentemente do 12 e do 22 quadrimestre do referido ano, em que foi
utilizado o Portal Bl/Datasus. O fato se deu em fungdo de discrepancias entre a série historica
apresentada anteriormente e a obtida atualmente. Nesse sentido, acionou-se a Coordenacao
Geral de Saude Bucal do Ministério da Saude, para que revise a memodria de calculo do
indicador no transcorrer de 2018, com vistas a subsidiar uma apreciacdo fidedigna e um
diagndstico adequado da cobertura populacional estimada de saude bucal na Atencdo Basica
no Estado.
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Quadro 25. Cobertura populacional estimada de saude bucal na Atengdo Basica, por Regido de Saude, 1°, 2°
e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

Regido de Satide (RS) 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)

Regido de Saude 1 - Verdes Campos 39,40 37,94 37,33
Regido de Saude 2 - Entre Rios 74,04 70,25 71,12
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 52,11 50,20 51,47
Regido de Saude 4 - Belas Praias 40,85 40,26 40,37
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 48,66 53,80 56,44
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 26,61 26,61 30,61
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 30,86 31,65 32,37
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 41,74 42,01 42,59
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 27,96 27,29 27,06
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 31,22 31,47 29,71
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 65,25 61,97 60,07
Regido de Saude 12 - Portal das Missdes 74,75 74,08 73,58
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 72,38 74,12 72,52
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 82,31 86,34 81,57
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 85,09 81,88 80,40
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 49,90 51,35 52,58
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 49,34 47,64 46,46
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 67,93 67,88 64,74
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 66,35 65,10 64,50
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 83,41 82,51 79,16
Regido de Saude 21 - Regido Sul 46,27 45,95 44,25
Regido de Saude 22 - Pampa 40,71 37,27 33,72
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 32,04 32,31 35
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 29,63 50,49 48,61
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 47,30 50,25 45,46
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 47,61 46,92 47,24
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 39,74 41,19 38,99
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 52,34 56,00 53,20
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 47,84 53,94 52,24
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 52,22 55,06 48,53
Rio Grande do Sul 44,18 44,58 43,73

Fonte: SCNES/DATASUS/Ministério da Saude; IBGE. Acesso: 22/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS.

indicador 20 Resultado 1°¢ Resultado 2@ Resultado 3@ Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Percentual de
municipios que
realizam no
minimo seis
grupos de acdes
de Vigilancia
Sanitaria
consideradas
necessarias a
todos os
municipios no
ano

23,94% 41,05% 45,88% 50%
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Discussao e analise

O Indicador 20 é de monitoramento semestral. As informacdes apresentadas para os
semestres sdo parciais e preliminares, pois é possivel lancar dados referentes aos cinco
meses retroativos da competéncia atual no Sistema de Informag¢des Ambulatoriais (SIA/SUS),
0 que impacta no resultado apresentado quando o periodo estd em andamento. Deste modo,
a tendéncia é de aumento no percentual atingido para os semestres, tanto para Estado,
como para as Regides de Saude, assim é provavel o atingimento da meta anual pelo Estado. A
Nota Técnica n2 18/2018/SEI/GGCOF/DSNVS/ANVISA, Processo SEI n2 25351.931718/2018-
28 — a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA) restabeleceu que a forma de
monitoramento para fins de repasse de recurso para financiamento das a¢des de VISA dos
estados e municipios se dara através da continuidade da alimentagdo do SIA/SUS com as
informagdes sobre as agdes de vigilancia sanitaria desenvolvidas no ambito de seu territério,
nos anos de 2018 e de 2019. Portanto, é possivel que haja um aumento nos resultados atuais
e futuros, visto que se passa a ndo considerar somente o cadastramento dos servicos de
vigilancia sanitaria no Sistema Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) -
estabelecida na Portaria GM/MS n? 1.751, de 14 de junho de 2018 - apenas como a condicdo
para manutencao do repasse dos recursos do Componente da Vigilancia Sanitaria.

Quadro 26. Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de acbes de Vigilancia
Sanitaria consideradas necessarias a todos os municipios no ano, por Regido de Saude, 1°, 2° e 3°
guadrimestre de 2018, Rio Grande do Sul.

- . 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
HEELRCEER BIRE] de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)*
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 4,76 28,57 38,10
Regido de Saude 2 - Entre Rios 27,27 36,36 36,36
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 45,45 45,45 45,45
Regido de Saude 4 - Belas Praias 16,67 33,33 33,33
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 27,27 54,55 63,64
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 50,00 50,00 50,00
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 46,67 80,00 80,00
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 27,78 55,56 61,11
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 10,53 15,79 21,05
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 50,00 50,00 50,00
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 37,50 54,17 58,33
Regido de Saude 12 - Portal das Missbes 23,08 30,77 38,46
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 30,00 45,00 50,00
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 22,73 45,45 54,55
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 34,62 42,31 53,85
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 6,06 27,27 27,27
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 21,43 42,86 46,43
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 20,00 50,00 60,00
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 28,57 57,14 64,29
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 15,38 19,23 26,92
Regido de Saude 21 - Regido Sul 22,73 40,91 50,00
Regido de Saude 22 - Pampa 16,67 50,00 50,00
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 16,67 33,33 50,00
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 11,11 22,22 22,22
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 36,36 59,09 59,09
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 25,00 33,33 33,33
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 16,67 16,67 16,67
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 7,69 30,77 38,46
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Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas

22,22

40,74

44,44

Regido de Saude 30 - Vale da Luz

40,00

60,00

60,00

Rio Grande do Sul

23,94

41,05

45,88

Fonte: SCNES/DATASUS/Ministério da Saude; IBGE. Acesso: 28/02/2018, em BI/DGTI/SES/RS. *Dados parciais e

preliminares

Resultado 32
Quadrimestre

Resultado 22
Quadrimestre

Resultado 12

. Meta Anual
Quadrimestre

Indicador 22

Numero de ciclos
que atingiram
minimo de 80%
de cobertura de
imoveis visitados
para controle
vetorial da
dengue

Zero Zero Zero 6 Ciclos

Discussao e analise

No 192 quadrimestre de 2018, foram registrados 36 novos municipios com registro
de Aedes aegypti, totalizando de janeiro a abril 285 municipios infestados. No 29
guadrimestre de 2018, foram registrados 26 novos municipios com registro de Aedes
aegypti, totalizando de janeiro a agosto 311 municipios infestados. No 32 quadrimestre de
2018, foram registrados 08 novos municipios com registro de Aedes aegypti, totalizando de
janeiro a dezembro 319 municipios infestados.

No ambito estadual, os dados revelam que os municipios infestados ndo atingiram,
o minimo de 80% de visitas preconizado em nenhum dos 06 Ciclos. O ndo atingimento da
meta pode estar relacionado a permanéncia de dificuldades na contratacdo de Agentes de
Controle de Endemias, na manutencdo das equipes para realizar as atividades preconizadas
pelo Programa Nacional de Controle da Dengue (PNCD) - mesmo havendo financiamento
federal e estadual para este fim, na integracdo entre as equipes de Saude da Familia e as
equipes de vigilancia ambiental, entre outros. Vale ressaltar que a troca dos gestores
municipais, bem como a auséncia do registro dos dados em tempo habil no sistema de
informacgao, também reflete nos resultados.

A partir da analise do 19, 22 e 32 quadrimestre de 2018 onde avalia-se o "Numero
de ciclos que atingiram o minimo de 80% de cobertura de imodveis visitados para controle
vetorial da dengue, por Regido de Saude" analisa-se que:

v Cada um dos ciclos é composto por dois meses de trabalho, sendo que se preconiza que
100% dos imdveis da drea urbana sejam visitados para a eliminacdo de potenciais focos
do mosquito em cada ciclo de trabalho. Assim, no 12 quadrimestre temos: Ciclo 1
(janeiro-fevereiro) e Ciclo 2 (margo-abril) e no 22 quadrimestre: Ciclo 3 (maio-junho) e
Ciclo 4 (julho-agosto) e no 32 quadrimestre: Ciclo 5 (setembro-outubro) e Ciclo 6
(novembro-dezembro);
v" O municipio de Porto Alegre, por utilizar uma metodologia de vigilancia através do uso de
armadilhas de fémeas adultas de Aedes aegypti, ndo sera avaliado neste indicador.
v" A partir da andlise das informacdes dos 319 municipios infestados por Aedes aegypti, até
o final do 32 quadrimestre, observa-se que;
» No 12 Quadrimestre:
* No Ciclo 1: 74 municipios infestados atingiram o minimo de 80% de visitas aos
imoveis em 14 Regides de Saude; e 210 municipios infestados ndao atingiram o
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>

>

No 22 Quadrimestre:

No 32 Quadrimestre:

Ressalta-se que os dados utilizados foram obtidos a partir das informacgdes constantes
no formuldrio FormSUS/DATASUS - Indicadores - Vigilancia e Controle do Aedes, alimentado
pelos municipios, até a data de 20/02/2019.

minimo de 80% de visitas aos imdveis em 29 Regides de Saude;

No Ciclo 2: 107 municipios infestados atingiram o minimo de 80% de visitas aos
imoveis em 19 Regides de Saude; e 177 municipios infestados ndo atingiram o
minimo de 80% de visitas aos imoveis em 29 Regides de Saude;

No 12 Quadrimestre, dos 285 municipios infestados 18% dos municipios,
atingiram o minimo de 80% de visitas aos imdveis nos Ciclos 1 e Ciclo 2.

No Ciclo 3: 99 municipios infestados atingiram o minimo de 80% de visitas aos
imoveis em 20 Regides de Saude; e 185 municipios infestados nao atingiram o
minimo de 80% de visitas aos imdveis em 29 Regides de Saude;

No Ciclo 4: 94 municipios infestados atingiram o minimo de 80% de visitas aos
imdveis em 16 Regides de Saude; e 190 municipios infestados ndao atingiram o
minimo de 80% de visitas aos imdveis em 29 Regides de Saude;

No 292 Quadrimestre, dos 311 municipios infestados 20% dos municipios,
atingiram o minimo de 80% de visitas aos imdveis nos Ciclos 3 e Ciclo 4.

No Ciclo 5: 89 municipios infestados atingiram o minimo de 80% de visitas aos
imoveis em 17 Regibes de Saude; e 195 municipios infestados ndo atingiram o
minimo de 80% de visitas aos imoveis em 29 Regides de Saude;

No Ciclo 6: 69 municipios infestados atingiram o minimo de 80% de visitas aos
imoveis em 18 Regides de Saude; e 215 municipios infestados nao atingiram o
minimo de 80% de visitas aos imdveis em 29 Regides de Saude;

No 32 Quadrimestre, dos 319 municipios infestados 20% dos municipios,
atingiram o minimo de 80% de visitas aos imdveis nos Ciclos 5 e Ciclo 6.

Quadro 27. Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados
para controle vetorial da dengue, por Regido de Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio

Grande do Sul.
12 Quadrimestre de 22 Quadrimestre de 32 Quadrimestre de
2018 2018 2018
Regido de Saude (RS) Total de Total de Total de Total de Total de Total de
Ciclos Ciclos Ciclos Ciclos Ciclos Ciclos
Programa | realizados | Programa | realizados | Programa | realizados

Regido de Saude 1 - Verdes 18 1 18 5 18 )
Campos

Regido de Saude 2 - Entre Rios 16 5 16 5 16 5
Regido de Saude 3 - Fronteira 18 6 18 6 18 3
Oeste

Regido de Saude 4 - Belas Praias 6 0 6 0 6 0
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 12 0 12 1 12 2
Regido de Saude 6 - Vale do

Paranhana Costa da Serra 4 0 4 0 4 0
Rgglao de Saude 7 - Vale dos 18 1 18 1 18 )
Sinos

Regido de. Saude 8 - Vale do Cai 12 ) 12 ) 12 1
Metropolitana

Regido de Saude 9 - 8 0 8 1 8 2
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Carbonifera/Costa Doce

Regido de Slaude 10 - Capital/Vale 8 0 3 0 8 0
do Gravatai

Reglaq dtNe Saude 11 - Sete Povos 48 26 48 24 48 26
das Missdes

Re.glaNo de Saude 12 - Portal das 2 5 2 4 99 1
Missdes

R.eglact de Saude 13 - Regido da 40 17 20 19 0 12
Diversidade

Regido de Saude 14 - Fronteira 44 24 44 31 a4 27
Noroeste

Reg@o de Saude 15 - Caminho 48 3 48 4 48 4
das Aguas

Regido Fje S?ude 16 - Alto 46 24 46 35 6 )8
Uruguai Gaucho

Regido de Saude 17 - Regido do 44 13 44 17 a4 18
Planalto

Reglao’ clle Saude 18 - Regido das 20 4 20 6 20 6
Araucarias

Regido de, Saude 19 - Regido do 18 3 18 9 18 7
Botucarai

Regido Sle Saude 20 - Rota da 6 24 6 13 6 3
Produgdo

Regido de Saude 21 - Regido Sul 6 0 6 0 6 0
Regido de Saude 22 - Pampa 4 0 4 1 4 2
Reglalo d'e Saude 23 - Caxias e 4 0 4 0 4 0
Horténsias

Regido de Saude 24 - Campos de i i i i i
Cima da Serra*

Regido de Saude 25 - Vinhedos e 18 1 18 1 18 3
Basalto

Regido de Saude 26 - Uva e Vale 4 0 4 0 4 0
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 8 2 8 2 8 0
Regido de Saude 28 - Vale do Rio 6 0 6 0 6 0
Pardo

Regido de Saude 29 - Vales e 10 5 10 1 10 0
Montanhas

Regido de Saude 30 - Vale da Luz 12 3 12 3 12 0
Rio Grande do Sul 568 176 568 191 568 154

Fonte: Sistema de Informa¢do do Programa Nacional de Controle da Dengue (SISPNCD)

Regido de Saude 24 n3do apresenta municipios infestados.

. Acesso: 20/02/2019. *A

Resultado 12

Resultado 22

Resultado 32

notificacoes de
agravos
relacionados ao
trabalho

Indi 2 M A |
IElERC O Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre eta Anua
Proporcao de
preenchimento
do campo
oclipagao’ nas 96,98% 97,42% 98,04% 95%
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Discussao e analise

nestas Regides de Saude.

O preenchimento do campo "ocupacao" nas notificacdes de agravos relacionados ao
trabalho tem relevancia na qualificacdo da informacdo, permitindo identificar quais sdo os
grupos produtivos mais atingidos por agravos em determinado territério. A meta para o
Estado (95%) foi atingida no 32 Quadrimestre de 2018. Porém, sete Regides de Saude ndo a
alcancaram - especialmente nas Macrorregides de Saude Missioneira e Norte (R13, R14, R15
e R16), apontando para a necessidade de sensibilizacdo para o aumento das notificacGes

Quadro 28. Propor¢ao de preenchimento do campo “ocupacdo” nas notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho, por Regido de Saude, 1° e 2° e 3° quadrimestres de 2017, Rio Grande do

Sul.

Regido de Saude (RS)

12 Quadrimestre

22 Quadrimestre

32 Quadrimestre

de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)

Regido de Saude 1 - Verdes Campos 98,67 95,97 96,55
Regido de Saude 2 - Entre Rios 94,12 93,94 92,50
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 96,72 95,83 96,35
Regido de Saude 4 - Belas Praias 100,00 97,87 98,33
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 95,45 97,96 98,59
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 100,00 100 100

Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 100,00 98,48 98,72
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 100,00 98,20 98,43
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 96,43 96,72 97,44
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 99,53 99,71 99,79
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 80,00 92,31 93,85
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 95,65 96,43 98,61
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 88,89 93,98 94,79
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 88,24 86,96 89,09
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 87,50 84,51 86,08
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 87,18 81,25 83,52
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 94,90 96,40 97,97
Regido de Saude 18 - Regido das Araucdrias 90,48 94,55 95,16
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 92,31 94,23 96,67
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 92,59 94,83 96,30
Regido de Saude 21 - Regido Sul 99,36 99,44 99,52
Regido de Saude 22 - Pampa 100,00 100 100

Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 99,32 100 99,86
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 88,89 95,45 90,63
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 98,36 99,00 99,22
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 97,06 98,88 99,14
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 98,08 99,07 99,16
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 96,81 97,46 97,74
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 100,00 97,22 98,52
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 100,00 98,04 99,03
Rio Grande do Sul 96,98 97,42 98,04

Fonte: SINAN/DATASUS. Acesso: 05/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS.
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. Resultado 12 Resultado 22 Resultado 3¢
oglcace el Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre T
Proporcdo de
cura de casos
novos de 51% 17,5% 1% 75%
tuberculose
pulmonar

Discussdo e analise

numero de abandonos.

Os casos avaliados sdo os da coorte de diagnosticados no ano de 2018, muitos dos
guais vao encerrar o tratamento ao longo do ano de 2019, tendo em vista que alguns
tratamentos tém duracdo de 6 meses a 1 ano. Outro aspecto fundamental é a correcdo de
banco de dados pelas equipes de Vigilancia Epidemioldgicas municipais, pois a notificacdo e o
encerramento de casos notificados no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacao
(SINAN) pelos municipios nos fornece a real dimensdo do agravo Tuberculose em cada
Regido de Saude. Este é um ponto importante para avaliacdo dos dados, pois ainda temos
quase 5% de casos em aberto no ano de 2017. Os dados indicam uma pequena queda no

Quadro 29. Proporc¢ao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar, por Regido de Saude, 1°,
2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

i de s 19 e | " e | * oo
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 70,6 19,6 0
Regido de Saude 2 - Entre Rios 75,0 50,0 0
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 69,6 22,0 0
Regido de Saude 4 - Belas Praias 50,0 10,8 0
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 65,9 33,3 0
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 53,8 4,8 0
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 40,0 8,0 0
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 42,9 8,3 0
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 32,4 6,5 0
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 40,9 12,4 0
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 37,5 0,0 0
Regido de Saude 12 - Portal das Missdes 40,0 0,0 0
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 50,0 30,0 0
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 50,0 0,0 0
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas 40,0 23,1 0
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 81,3 33,3 0
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 62,8 12,9 0
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 87,5 50,0 20
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 66,7 8,3 0
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 11,1 22,2 0
Regido de Saude 21 - Regido Sul 49,5 17,4 0
Regido de Saude 22 - Pampa 81,0 33,3 3,7
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 36,2 1,9 0
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 33,3 30,0 0
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 50,0 5,6 0
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Regido de Saude 26 - Uva e Vale 37,5 5,0 0
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 50,0 20,0 0
Regido de Saude 28 - Vale do Rio Pardo 76,2 22,7 0
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 47,4 16,7 0
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 0,0 16,7 0
Rio Grande do Sul 51% 17,5 1
Fonte: SINAN/DATASUS. Acesso: 21/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS.
Indicador RS 2 Result-ado 1¢ Result-ado p L Result.ado 32 Meta Anual
Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre

Proporcado de

amostras de

agua com

presenca de 14,99% 12,46% 11,97% 6%

Escherichia coli,
em Solucdes
Alternativas
Coletivas

Discussdo e analise

coli Escherichia coli.

Observa-se que o indicador diminuiu ao longo dos quadrimestres, porém ndo foi
atingida a meta anual. No Quadro 30, em relagdo ao ultimo quadrimestre de 2018, seis
Regides de Saude apresentaram o percentual abaixo de 6%. Dentre os desafios para o
atingimento da meta estabelecida estd a implementacdo da etapa de desinfeccdo em todas
as solugOes alternativas coletivas cadastradas no Estado do Rio Grande do Sul, assim como a
obrigatoriedade da responsabilidade técnica pelo tratamento da SAC e pelas andlises de
controle. Como acdo efetiva para auxiliar os municipios na contratacdo desses servicos
especializados, no terceiro quadrimestre (outubro de 2018) foi publicada a Nota Técnica N°
02/2018 cujo conteudo traz diretrizes e orientacGes para a publicacdo de editais de licitacdo
mais eficazes, que garantam o atendimento a legislacdo, minimizando-se assim os riscos de
contaminacdo da dgua consumida por essa modalidade de abastecimento por Escherichia

Quadro 30. Proporcdao de amostras de agua com presenca de Escherichia coli, em Solugdes
Alternativas Coletivas, por Regido de Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

Regido de Saude (RS)

12 Quadrimestre

22 Quadrimestre

32 Quadrimestre

de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 23,81 22,89 22,05
Regido de Saude 2 - Entre Rios 29,55 32,14 35,90
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 33,33 18,55 25,74
Regido de Saude 4 - Belas Praias 9,09 1,79 6,28
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 1,25 0,00 2,00
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 9,09 28,57 32,00
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 1,32 1,25 8,87
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 8,18 5,29 7,97
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 8,70 16,28 23,40
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 11,76 5,88 3,16
Regido de Saude 11 - Sete Povos das MissOes 17,85 27,62 16,55
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 11,04 5,24 3,24
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 24,25 10,57 12,03




Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 23,82 15,75 17,30
Regido de Salude 15 - Caminho das Aguas 19,90 21,60 22,87
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 9,14 8,20 8,03
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 13,60 11,80 7,45
Regido de Saude 18 - Regido das Araucdrias 20,21 15,61 14,39
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 19,35 17,11 9,56
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 13,57 10,26 10,13
Regido de Saude 21 - Regido Sul 21,37 27,72 35,34
Regido de Saude 22 - Pampa 46,15 54,55 41,94
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 2,63 0,00 0,00
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 11,76 12,33 14,13
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 5,21 8,12 7,46
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 8,18 9,23 2,75
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 20,00 16,05 13,91
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 9,24 5,10 6,81
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 9,94 6,34 6,85
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 11,92 10,28 4,30
Rio Grande do Sul 14,99 12,46 11,97

Fonte: SISAGUA/DATASUS. Acesso: 08/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS.

. Resultado 1° Resultado 22 Resultado 32
LelEr ErLe Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre 2SI
Proporcao de
Obitos por
Acidentes de 13,56% 23,73% 33% 100%
Trabalho
investigados

Discussao e analise

A investigacdo do evento o6bito relacionado aos riscos do trabalho é atividade
indispensavel para a reducdo da morbidade e mortalidade devidas a esta causa. Em maio de
2017 institui-se o Comité Estadual de Investigacdo de Obitos relacionados ao Trabalho, grupo
interinstitucional, cujo objetivo é monitorar este tipo de evento no Estado. Observamos que
apesar do nao atingimento da meta, a quantidade de investigagdes foi crescente durante o
ano.

Até o momento o resultado do indicador é 44,06% de ébitos investigados e a meta é
100%. A justificativa para o valor atingido é que os municipios tém 90 dias apds o acidente
para investigar e a analise do indicador para o presente RDQA ocorre antes do fim deste
prazo para os casos ocorridos em novembro e dezembro de 2018. Ainda importa no
resultado, que o processo de notificagdo e acompanhamento das investigacdes estd em
aprimoramento. A PROCERGS deve disponibilizar um novo formulario eletrénico para o
registro das investigacdes em abril de 2019 e que permitira uma melhora substancial no
indicador, com a maior facilidade de acesso a todos atores aos dados e a possibilidade de
validacdo dos mesmos pelas Coordenadorias Regionais de Saude e Centro de Referéncia em
Saude do Trabalhador (CEREST).




52

Quadro 31. Proporcdo de Obitos por Acidentes de Trabalho investigados, por Regido de Saude, 1°,
2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

i , 12 Quadrimestre 22 Quadrimestre | 32 Quadrimestre
LD CR SRR de 2018 (%) de 2018 (%) de 2018 (%)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 0,00 0,00 0,00
Regido de Saude 2 - Entre Rios 0,00 0,00 0,00
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 33,33 37,50 25,00
Regido de Saude 4 - Belas Praias - 0,00 -
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 0,00 0,00 100,00
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 0,00 0,00 0,00
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 0,00 0,00 0,00
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 0,00 0,00 0,00
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 0,00 - 0,00
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 0,00 33,33 0,00
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 0,00 25,00 25,00
Regido de Saude 12 - Portal das Missbes 25,00 25,00 20,00
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade - 42,86 50,00
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 0,00 25,00 55,56
Regido de Saude 15 - Caminho das Aguas - 40,00 0,00
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 0,00 50,00 28,57
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 40,00 0,00 53,33
Regido de Saude 18 - Regido das Araucdrias - 0,00 100,00
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 0,00 0,00 0,00
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 0,00 - 16,67
Regido de Saude 21 - Regido Sul 14,29 33,33 47,62
Regido de Saude 22 - Pampa 0,00 0,00 40,00
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 100,00 100 14,29
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra - 75,00 0,00
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 0,00 25,00 62,50
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 0,00 0,00 57,14
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 0,00 33,33 75,00
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 0,00 14,29 42,86
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 0,00 0,00 40,00
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 100,00 50,00 100,00
Rio Grande do Sul 13,56 23,73 33,00

Fonte: SIM; SINAN/DATASUS; SIST/CEVS/SES/RS. Acesso: 05/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. - Regido de Saude sem

casos notificados.

. Resultado 12 Resultado 22 Resultado 32

Indicador RS 4 Quadrimestre Quadrimestre Quadrimestre Meta Anual
Taxa de
notificacdo de
agravos
(acidentes e 9,50/10.000 32,32/10.000 43,89/10.000 40/10.000
doencas)
relacionados ao
trabalho
Discussao e analise

A pactuacdo da notificacdo dos agravos relacionados ao trabalho tem o objetivo

principal de dar visibilidade a este tipo de evento, sabidamente subnotificado. Durante o ano
foram emitidos alertas e estabelecidas varias linhas de comunicagao com as Coordenadorias




53

notificagdo.

sucesso no cumprimento desta meta..

Regionais de Saude (CRS) e municipios no sentido de sensibilizar sobre a importancia da

Nesse sentido, a meta para o Estado foi atingida. No entanto, persiste a desigualdade
na notificagdo por parte das diversas Regides de Saude. A atuagao da referéncia técnica em
Saude do Trabalhador em cada Coordenadorias Regionais de Saude é fundamental para o

Quadro 41. Taxa de notificagdo de agravos (acidentes e doencas) relacionados ao trabalho, por
Regido de Saude, 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2018, Rio Grande do Sul.

Regido de Saude (RS)

12 Quadrimestre

22 Quadrimestre

32 Quadrimestre

de 2018 (10.000) de 2018 (10.000) | de 2018 (10.000)
Regido de Saude 1 - Verdes Campos 6,95 14,97 30,68
Regido de Saude 2 - Entre Rios 15,06 26,12 39,78
Regido de Saude 3 - Fronteira Oeste 3,32 9,74 16.38
Regido de Saude 4 - Belas Praias 11,79 14,60 46,16
Regido de Saude 5 - Bons Ventos 8,79 9,33 33,67
Regido de Saude 6 - Vale do Paranhana Costa da Serra 6,62 9,84 31,01
Regido de Saude 7 - Vale dos Sinos 4,14 7,08 14,56
Regido de Saude 8 - Vale do Cai Metropolitana 4,96 9,51 20,87
Regido de Saude 9 - Carbonifera/Costa Doce 3,53 8,41* 12,47
Regido de Saude 10 - Capital/Vale do Gravatai 3,35 12,71%* 17,48
Regido de Saude 11 - Sete Povos das Missdes 4,76 21,41 21,72
Regido de Saude 12 - Portal das MissGes 7,93 12,21 39,82
Regido de Saude 13 - Regido da Diversidade 17,36 45,81 69,73
Regido de Saude 14 - Fronteira Noroeste 18,41 41,88 77,33
Regido de Salude 15 - Caminho das Aguas 10,47 41,67* 54,39
Regido de Saude 16 - Alto Uruguai Gaucho 10,74 46,24 58,12
Regido de Saude 17 - Regido do Planalto 26,18 69,82* 104,19
Regido de Saude 18 - Regido das Araucarias 14,22 26,60 91,57
Regido de Saude 19 - Regido do Botucarai 4,68 38,24 45,81
Regido de Saude 20 - Rota da Produgdo 12,71 32,77 79,36
Regido de Saude 21 - Regido Sul 6,25 17,84* 28,61
Regido de Saude 22 - Pampa 5,53 35,09 37,90
Regido de Saude 23 - Caxias e Horténsias 9,54 67,16 95,94
Regido de Saude 24 - Campos de Cima da Serra 19,1 39,44 59,72
Regido de Saude 25 - Vinhedos e Basalto 38,28 100,65* 134,71
Regido de Saude 26 - Uva e Vale 13,44 14,58 69,29
Regido de Saude 27 - Jacui Centro 14,92 34,05 63,22
Regido de Saude 28 - Vinte e Oito 22,24 46,77 89,07
Regido de Saude 29 - Vales e Montanhas 20,83 48,01 92,75
Regido de Saude 30 - Vale da Luz 38,12 67,23 134,94
Rio Grande do Sul 9,50 32,32% 43,89

Fonte: SIM; SINAN/DATASUS; SIST/CEVS/SES/RS. Acesso: 05/02/2019, em BI/DGTI/SES/RS. * Valores corrigidos em

06/02/20109.
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5 ANALISE E CONSIDERAGOES GERAIS

O Governo do Estado reconhece os avancos existentes no SUS, tais como a descentralizacdo
e regionalizacdo das acdes de saude, da gestdo e da execugdo dos servigos nos 497 municipios e
sua composicdo nas 30 Regides de Saude. O SUS no Rio Grande do Sul engloba uma ampla rede de
acodes e programas continuados de promocao, prevencao e atencdo em salde, como a Estratégia
Saude da Familia (ESF), o Programa Primeira Infancia Melhor (PIM), o atendimento ambulatorial e
os servigos hospitalares em multiplas especialidades.

Nos ultimos anos, com o aperfeicoamento do arcabouco juridico-legal do SUS, e com a
crescente demanda social por servicos de saude publica resolutivos e organizados, a gestdo
estadual do SUS tem se deparado com o desafio de, permanentemente, aprimorar normas,
procedimentos, protocolos e mecanismos de financiamento para o sistema, sendo este ultimo um
dos principais entraves para a efetivacdo do SUS na forma como este foi concebido.

Diante desse cenario, é importante considerar os objetivos descritos no Mapa Estratégico do
Governo do Estado, cujas diretrizes servem para a formulagao e execugao de politicas publicas no
Rio Grande do Sul. Neste documento, o tema da saude é contemplado principalmente em dois
eixos: o Eixo Econdbmico e o Eixo Social. No Eixo Econbmico destaca-se o objetivo “Promover o
desenvolvimento, buscando maior equilibrio entre as regides do Rio Grande do Sul”, o que remete
a relevancia da regionalizacdo em saude. Ja o Eixo Social trata de “Reforgar e ampliar as garantias
dos direitos sociais” e a saude aparece no primeiro objetivo, com o seguinte texto: “Melhorar o
acesso e a qualidade na promocao, prevencdo e recuperacdo da saude”.

Ao considerar que a melhoria do acesso e da qualidade na prevencao e promocdo da saude
€ um dos objetivos estratégicos do Governo do Estado do Rio Grande do Sul, reforga-se que a
qualificagdo da Atengdo Basica é uma das principais diretrizes de trabalho para a Secretaria
Estadual da Saude, sendo o norteador para a organizacdo das Redes de Atencdo a Saude (RAS) no
Estado.

Além disso, é importante ressaltar que a atencdo secundaria e terciaria, o fortalecimento da
vigilancia em saude, a garantia do acesso a consultas e exames, bem como a atengdo a infanciae a
maternidade com qualidade sdo aspectos importantes na proposta de melhoria da salde da
populacdo gaucha, sendo metas constantes a serem alcancadas e concretizadas pela Gestao
Estadual do SUS.

Destaca-se que, buscando implementar o ciclo de monitoramento e avaliacdo da SES/RS e

compatibilizar os instrumentos de gestdo do SUS previstos em lei, foram selecionadas, das 140



55

metas estabelecidas no PES 2016-2019, 08 metas e suas respectivas acOes previstas da
“Programacdo Anual de Saude 2018”. As 08 metas selecionadas foram monitoradas pela SES/RS
no Sistema de Monitoramento Estratégico (SME) e estdo apresentadas no anexo deste relatério,

gue também contém a analise das mesmas.



Acordo de Resultados » SES

Exercicio: 2018 - Encerrado

Indicadores (Anexo )

Caédigo Indicador Polar. Medida Meta Realizado Apuracdo Status Projecdao PC
2507 D1 O1 META6 Estender o processo das 4 Quantidade 3 0 3°Qua . ' 3
Oficinas de Planificacao da Atencao Néo
Primaria em Salde para 100% das Acumulado

Coordenadorias Regionais de Saude.
Resp.: Raissa Barbieri Ballejo

Situacdo: No 3° quadrimestre, foram realizadas as Oficinas de Planificacao da APS na 172 CRS, bem como as tutorias da AP
S e da Atencao Especializada. O processo de Planificacao da Rede de Atencao a Salde exige uma reformulacao interna dos
departamentos da SES e das CRS para garantia da sua continuidade. Atualmente o Grupo Técnico Gestor vem apontando is
so para as direcoes do DAS, DAHA e Assteplan, para decisao superior.

Valor da Meta: 8

1°Qua 2°Qua 3°Qua
I Meta [l Realizado

Término planej Término previs

Acao Status ado to Atualizacao
Executar Oficina de Planificacao da APS. Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Taina Nicola
Resp.: Raissa Barbieri Ballejo da

20/02/2019

Situacdo: Quantitativo da Acao Programado: 8 CRS (6 Oficinas em cada). Quantitativo da Acao Executado: 2 oficinas na
172 CRS. Projeto / Acao: 6283, 6254 N° do Recurso: 1889 e 6 Valor Previsto: RS 1.600.000,00 Valor Executado: RS - Area
Responsavel: DAS/CEAB Parceria: areas do DAS, CONASS, CPAF, CEVS, ESP, CRS Meio de Verificacao: Lista de Presenca.

1885

D1 03 META16 Apoiar os municipios no 4 Quantidade 53 1 3°Qua . '
processo de assuncao da gestao do Nao
sistema de saude. Acumulado

Resp.: Rita Mara Chagas Ribeiro

Situagdo: A assuncao da gestao do SUS depende da decisdao dos municipios. No 3° quadrimestre de 2018 somente um muni
cipio assumiu a gestao de todos os prestadores localizados em seu territorio, totalizando cinco municipios no ano de 2018.
Sao municipios de pequeno porte populacional e sé possuem servicos ambulatoriais. Até o més de dezembro 2018 um total
de 153 municipios detinham a gestao do recurso federal do grupo de atencdo de média e alta complexidade de todos os pr
estadores de servicos ao SUS localizados em seus territérios. Outros 37 municipios tinham a gestao de todos os prestadore
s ambulatoriais e 115 municipios tinha a gestao de um ou mais prestadores. Para o ano de 2019 pretende-se, em parceria
com o Conselho das Secretarias Municipais de Saude do RS - COSEMS, ampliar estes quantitativos.

Valor da Meta: 98
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Codigo Indicador Polar. Medida

60

40

. I

1°Qua 2°Qua
I Meta [l Realizado
Término planej
Acdo Status  ado

Orientar os municipios que tiverem interesse e  Em anda
m assumir a gestao de todos os prestadores de s mento
ervicos ao SUS localizados em seus territorios.

Resp.: Rita Mara Chagas Ribeiro

3°Qua

Término previs
to

31/12/2018

Meta Realizado Apuracdao Status Projecdo PC

Atualizacao

Rita Mara Chaga
s Ribeiro

21/05/2018

Situacao: Quantitativo da Acdo Programado: 98 Quantitativo da Acao Executado: - 3 Projeto / Atividade: NA N° do Recur
so: NA Valor Previsto: - Valor Executado: - Area Responsavel: DAHA Parcerias: MS, CRS, Municipios Meio de Verificacdo: R

esolucao CIB Observacoes: -

2564 D1 06 META2 Ampliar a proporcao de 4+
casos de dengue encerrados
oportunamente de 83,8% para 85%.
Resp.: Catia Favreto

Percentual 85

Acumulado

85,01 3°Qua

o 1*

Situacdo: Desde a implantacao desta meta, o indicador vem mantendo-se dentro do esperado. Atingindo a meta estipulad

a.

Valor da Meta: 85,00

90
88

86

84
1°Qua 2°Qua

— Meta —— Realizado

Término planej

Acao Status  ado
Capacitar os municipios na Vigilancia Epidemiol Conclui  31/12/2018
ogica da Dengue. da

Resp.: Catia Favreto
Situagdo: Capacitagoes estao em fase de elaboracao.

Em anda 31/12/2018
oses. mento

Realizar Evento de atualizacao em Antropozoon

Resp.: Eduardo Viegas da Silva
Situacdo: Evento esta em fase final junto ao setor responsavel.

Realizacao de Evento de atualizacao da Situaca NA 28/11/2018
o Epidemiologica de Dengue.

Resp.: Catia Favreto

3°Qua

Término previs
to

28/09/2018

31/12/2018

28/11/2018

Atualizacao
Catia Favreto

26/11/2018

Catia Favreto

. 26/11/2018
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Codigo Indicador Polar. Medida  Meta Realizado Apuracdao Status Projecdao PC

2250 D1 06 META11 Ampliar as Notificacoes 4  Percentual 40 43,17 3°Qua . ‘.‘
de Agravos (acidentes e doencas) Acumulado
relacionados ao trabalho de 37 para 40
por 10.000.
Resp.: Clarissa Gleich

Situacdo: Meta atingida e atuacao da referéncia técnica em Saude do Trabalhador em cada CRS é fundamental para o suc
esso no cumprimento desta meta.

Valor da Meta: 40,00

40
20

1°Qua 2°Qua 3°Qua
— Meta —— Realizado

Término planej Término previs

Acédo Status  ado to Atualizacao
Coordenar 100% das acoes da salde na coopera¢c Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Andreia Simoni
ao institucional- Forca Tarefa de Vigilanciaem S da Gnoatto

aude do Trabalhador em Hospitais e Frigorifico
S 20/02/2019

Resp.: Clarissa Gleich

Situagado: No ano de 2018 foram organizadas, em conjunto com o Ministério PUblico do Trabalho, 10 vigilancias em Forca
s Tarefa. Algumas das acoes previstas foram canceladas pelo MPT, mas nas acdes programadas cumprimos nossa particip
acao em 100%

Emitir alertas/informativos sobre a meta as SMS Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Andreia Simoni
S. da Gnoatto

Resp.: Clarissa Gleich
20/02/2019

Situacao: Quantitativo da Acao Programado: 3 Quantitativo da Acao Executado: 3 Projeto / Atividade: NA N° do Recurs
o: NA Valor Previsto:- Area Responsavel: CEVS/DVST Parcerias: Divisao de Vigilancia Epidemiolégica - DVE Meio de Verific
acao: Nimero de alertas emitidos as SMS Observacoes: Alertas por memorando (via e-mail) da Coordenacao da Saude do
Trabalhador/CEVS para as CRSs.

Participar de Acdes Intersetoriais sobre o Trabal Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Andreia Simoni
ho Infantil. da Gnoatto

Resp.: Clarissa Gleich
20/02/2019

Situacdo: Quantitativo da Acao Programado: 20 Quantitativo da Acao Executado: 36 Projeto / Atividade: 6276 N° do Rec
urso: 1676 Valor Previsto: R$7.630,21 Valor Executado: RS - Area Responsavel: CEVS/DVST Parcerias: CRS, CERESTs Meio
de Verificacao: Lista de presenca Observacoes:-

Criar Protocolo/Nota Técnica de Vigilancia dos T Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Andreia Simoni
ranstornos Mentais relacionados ao Trabalho. da Gnoatto

Resp.: Clarissa Gleich
20/02/2019

Situacdo: Quantitativo da Acao Programado: 1 Quantitativo da Acao Executado: 1- Projeto / Atividade: 6276 N° do Recu
rso: 1676 Valor Previsto: R$6.641,64 Valor Executado: RS - Area Responsavel: CEVS/DVST Parcerias: CRS,CERESTs Meio de
Verificacao: Divulgacao e avaliacao do instrumento criado
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Codigo Indicador Polar. Medida  Meta Realizado Apuracdao Status Projecdo PC

Término planej Término previs

Acédo Status  ado to Atualizacao
Construir o Mapa de Agravos e Riscos do Trabalh Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Clarissa Gleich
o. da

22/01/2019

Resp.: Clarissa Gleich
Situacdo: O Mapa de Agravos e Riscos do Trabalho foi concluido.

Manter o Sistema de Informacao em Salde do Tr Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Andreia Simoni
abalhador - SIST e integra-lo ao SINAN. da Gnoatto

Resp.: Clarissa Gleich
20/02/2019

Situacao: Quantitativo da Acao Programado: 1 Quantitativo da Acao Executado: 1- Projeto / Atividade: 6276 N° do Recu
rso: 1676 Valor Previsto: R$150.000,00 Valor Executado: RS - Area Responsavel: CEVS/DVST Parcerias: DGTI, PROCERGS
Meio de Verificacao: Sistema mantido e qualificado Observacoes:-

Realizar Capacitacées em Saude do Trabalhador Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Andreia Simoni
para a Rede Nacional de Atencao Integral a Sali  da Gnoatto

de do Trabalhador- RENAST: Curso Basico de Vigi

lancia em Salde do Trabalhador - CBVST, Curso

de Viglancia de Ambiente de Trabalho e Curso s

obre lesbes por esforcos

Resp.: Clarissa Gleich

20/02/2019

Situacdo: Quantitativo da Acao Programado: 3 Quantitativo da Acao Executado:2 Projeto / Atividade: 6276 N° do Recurs
0: 1676 Valor Previsto: R$44.473,54 Valor Executado: RS - Area Responsavel: CEVS/DVST Parcerias: ESP Meio de Verificag
ao: Lista de presenca Observacdes: As capacitacdes serdo realizdas para as CRSs, Vig em Salde do Trabalhador dos Muni
cipios (VISATs) e para os CERESTs/URESTs.

2148 D2 010 META3 Ampliar o quantitativo 4 Quantidade 1.000 1.253 3°Qua . ‘.‘
de usuarios que utilizam o portal Acumulado
Business Intelligence de 207 para 750
usuarios.
Resp.: José Henrique Schwanck Hinkel

Situacdo: O nimero de usuarios previstos para o ano foi superado. A¢des de divulgacdo como treinamentos, apresentacoe
s e materiais de divulgacao por e-mail forma determinantes para o crescimento no nimero de usuarios. Estas acoes deve
m continuar. No ultimo quadrimestre o lancamento das primeiras abas do Painel PRI incentivou o acesso de novos usuarios
das Coordenadorias.

Valor da Meta: 1.000
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Codigo Indicador Polar. Medida Meta Realizado Apuracdao Status Projecdao PC

Término planej Término previs

Acéo Status  ado to Atualizacao

Realizar capacitacao e divulgacéo do uso do Bl.  Conclui  31/12/2018 31/12/2018 José Henrique S

Resp.: José Henrique Schwanck Hinkel da chwanck Hinkel
29/01/2019

Situacao: No terceiro quadrimestre realizamos apenas 1 vocé sabia como forma de divulgacao. Dificuldades de validaca
o por parte das areas dificultaram novas acdes. Em 2019 Deverao ocorrer novos treinamentos.

Ampliar o nimero de ferramentas desenvolvidas Conclui  31/12/2018 31/12/2018 José Henrique S
de georrefenciamento. da chwanck Hinkel

Resp.: José Henrique Schwanck Hinkel
29/01/2019

Situagdo: No terceiro quadrimestre nao foram inseridas ferramentas de georreferenciamento. Esta sendo discutida ferra
menta que atenda as necessidades do CEVS. O desenho da demanda e suas estratégias de atendimento serao abordadas
em 2019.

Calcular indicadores de forma automatica na fe Conclui  31/12/2018 31/12/2018 José Henrique S
rramenta BI. da chwanck Hinkel

Resp.: José Henrique Schwanck Hinkel
29/01/2019

Situacao: Ao todo, no ano de 2018 foram inseridos 15 indicadores. O painel de dados vitais iria acescentar indicadores,
mas ficou para o ano de 2019. A construcao do painel PRI demandou grande esforco e insercao de dados de determinant
es e condicionantes, nao sendo quantificado como indicadores.

Ampliar o nimero de bases de dados compondo  Conclui  31/12/2018 31/12/2018 José Henrique S
o datawarehouse. da chwanck Hinkel

Resp.: José Henrique Schwanck Hinkel
29/01/2019

Situagao: No terceiro quadrimestre foram inseridas diversas informacdes do IBGE dos Censos de 1991,2000 e 2010. Além
disso, também passamos a contar com as estimativas populacionais calculadas pela SPGG e a cobertura dos planos de sa
Ude fornecida pela ANS.

2113 D2 010 META5 Diminuir o tempo médio ¥ Dias 2 4,5 3°Qua .
de respostas aos chamados de Acumulado
incidentes do suporte técnico de Tl na
SES/RS de 4 para 2 dias Uteis.
Resp.: Lucas Fernando Borges Rosa

Situagdo: Nossos indicadores mensais foram 3,7 (Set), 4,6 (Out), 4,6 (Nov) e 5,7 (Dez). Sendo assim, a média de dias para

encerramento dos chamados do terceiro quadrimestre de 2018 foi de 4,5 dias. Nesse quadrimestre, continuamos com a dis
tribuicao de novos computadores. Oque acabou demandando muita mao de obra da equipe de estagiarios, em alguns mom
entos ficamos somente com dois técnicos atendendo os chamados e o restante da equipe instalando computadores. Em no
vembro e dezembro ficamos com a equipe reduzida, pois perdemos 2 estagiarios. Todavia os computadores estao praticam
ente todos instalados, fato este que deve diminuir o nimero de chamados, pois a maioria dos computadores sao novos e c
om garantia.

Valor da Meta: 2,0
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Codigo Indicador Polar. Medida Meta Realizado Apuracdo Status Projecdao PC

%]

1°Qua 2°Qua 3°Qua
—— Meta —— Realizado

Término planej Término previs

Acdo Status ado to Atualizacao

Implantar fibra optica. Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Lucas Fernando

Resp.: Thyago dos Santos Medeiros da Borges Rosa
11/02/2019

Situagao: Ao longo de 2018, foram realizadas nove implementacdes de fibra otica na estrutura da SES: 3°CRS, 082CRS, 0
92CRS, 112CRS, 132CRS, 15*CRS, 18°CRS, Sanatorio Partenon e FME/012CRS. Estao pendentes de execucao para 2019: 10*
CRS, 122CRS, 17°CRS. Na cidade de Estrela (16* CRS), nao ha viabilidade para instalacédo de fibra.

Realizar educacao permanente de servidores do Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Lucas Fernando
DGTI. da Borges Rosa

Resp.: Lucas Fernando Borges Rosa
11/02/2019

Situacao: Os cursos de Windows 10 previstos para dezembro (2018), janeiro e fevereiro (2019) nao foram realizados por
que nao houve recurso para a participacao dos servidores do DGTI.

2026 D2 013 META2 Ampliar a Taxa de 4 Percentual 75 85,75 3°Qua . ‘.‘
Resposta da Ouvidoria de 70% para Acumulado
85%.

Resp.: Luana Goncalves Gehres

Situacdo: No ano de 2018 a Ouvidoria do SUS -SES/RS registrou o total de 8.021 manifestacdes sendo 7.316 na Ouvidoria S

ES (Central) e 704 nas Ouvidorias Regionais. A Ouvidoria atingiu a meta de taxa de resposta aumentando de 74% para 85,7

5%. A designacao de uma servidora do concurso e a reestruturacao da equipe de atendimento tiveram impacto na meta de
resposta e na qualidade do atendimento. As CRS que mais registraram foram a 11CRS, 16CRS, 13CRS, 14CRS e 12CRS. O pri
ncipal meio de atendimento foi o telefone, com 73,20% (5.356) dos registros. Os Assuntos mais recorrentes no ano foram A
ssisténcia Farmacéutica (36,39%); Assisténcia a Salde (25,47%); Gestao (18,23%); Alimento (7,49%), sendo 54% do total Re

clamacdes e 33% Solicitacdes. Além dos protocolos, realizou no Gltimo trimestre de 2018, 4.732 atendimentos sobre medic
amentos, média de 1.400/més. As principais situacdes foram sobre desabastecimento das farmacias (75%). (mais informag
oes disponiveis no relatoério gerencial da Ouvidoria)

Valor da Meta: 80,00

100

1°Qua 2°Qua 3°Qua
—— Meta —— Realizado
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Codigo Indicador Polar. Medida  Meta Realizado Apuracdao Status Projecdao PC

Término planej
Acéo Status  ado

Realizar reuniao de Monitoramento com Ouvidor Em anda 31/12/2018
es Regionais. mento
Resp.: Luana Gongalves Gehres

Situacdo: Realizada reuniao com Ouvidores Regionais do SUS em 19/06/2018.

Imprimir material de divulgacao (cartazes, bann Conclui  31/12/2018
ers, folderes). da
Resp.: Luana Goncalves Gehres

Situagdo: Nao houve impressdao de material devido ao periodo eleitoral.

2233 D3 016 META 4 Garantir anualmente a + Quantidade 180
destinacao de bolsas para o Programa Acumulado
de Residéncia Integrada em Salde da
Escola de Saude Publica.
Resp.: Silvana Matos Amaro

Término previs

to Atualizacao
31/12/2018 Luana Goncalves
. Gehres
27/09/2018
02/07/2018 Luana Goncalves
Gehres
27/09/2018
160 3°Qua 3

Situacdo: Valor gasto com as bolsas de estudo dos Residentes (R1, R2, R3, R4): més de setembro: RS 661.723,91 - outubro
RS 633.712,61 - novembro: 642.194,58 -dezembro RS 642.320,55 - Total do quadrimestre: RS 2.579.951,65 - No 3° quadrim
estre a média mensal aproximada foi de 160 bolsas. Apesar de 160 estar abaixo da meta planejada, foram garantidas as 1

80 bolsas de estudo para os residentes, porém ndo foram preenchidas todas as vagas da Residéncia Médica. Total gasto no

ano de 2018: RS 8.064.227,84

Valor da Meta: 180,00

180

170

1°Qua 2°Qua
—— Meta —— Realizado

3°Qua
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Cdédigo Indicador Polar. Medida Meta Realizado Apuracdo Status Projecdao PC

Término planej Término previs

Acao Status  ado to Atualizacao
Lancar Edital para a Residéncia Multiprofissional Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Silvana Matos A
em Saude (R1) da maro
Resp.: Silvana Matos Amaro

27/02/2019
Situacdo: Ocorreu dentro do previsto
Manter as bolsas de estudo das Residéncias nas  Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Silvana Matos A
diversas areas oferecidas (R1, R2, R3 e R4). da maro
Resp.: Silvana Matos Amaro

27/02/2019

Situacdo: Foram garantidas as bolsas de estudo, conforme as vagas oferecidas no edital publicado, porém o valor gasto
foi menor do que o previsto, pois as vagas da Residéncia Médica nao foram todas preenchidas.

Lancar Edital para a Residéncia Médica. Conclui  31/12/2018 31/12/2018 Silvana Matos A
Resp.: Silvana Matos Amaro da maro
27/02/2019

Situacao: Ocorreu dentro do previsto
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