

















































































































































































































PERSPECTIVAS E METAS DA EDUCACAO PERMANENTE

Em novembro de 2017 aconteceu em Belém - Para, a Oficina da Politica Nacional de educacao permanente em Saude com
participacdo de representantes da Escola Técnica do SUS, Educacdo Permanente em Saude da SESAU/RO, COSEMS, CES,
Gestéo do Trabalho e CIES.

A iniciativa faz parte do conjunto de estratégias do Departamento em parceria com o Ministério da Educacédo (MEC), CONASS,
CONASEMS, Conselho Nacional de Saude, Rede de Escolas Técnicas do SUS, Escolas de Saude Publica, instituicdes de ensino,
Organizacado Pan-Americana de Saude (OPAS) e demais secretarias do Ministério da Saude. O processo de revisdo da PNEPS tem
dentre seus objetivos, estabelecer de forma coletiva estratégias para atualizar a Portaria GM/MS N° 1996 do ano de 2007, que
dispde sobre as diretrizes para a implementagéo da Politica Nacional de Educagédo Permanente em Saude e da outras providéncias,
e que completou, em 2017, dez anos de publicacdo. Outras ac¢des, como forma de reconhecer e implementar a Educacéo
permanente nos territorios, frente as atuais demandas do Sistema Unico de Saude (SUS), também esto previstas e serdo definidas
conjuntamente com todos o0s envolvidos no processo.

Em 28 de Novembro de 2017 foi publicada a Portaria GM n.° 3.194 que dispde sobre o Programa para o Fortalecimento
das Praticas de Educacdo Permanente em Sautde no Sistema Unico de Satde - PRO EPS-SUS.

O PRO EPS-SUS tem como objetivo geral estimular, acompanhar e fortalecer a qualificagédo profissional dos trabalhadores
da area de saude para a transformacao das praticasde saude em direcdo ao atendimento dos principios fundamentais do SUS, a
partir da realidade local e da analise coletiva dos processos de trabalho.

Nesta perspectiva, a Secretaria Estadual de Saude e 47 municipios aderiram ao Programa PRO EPS-SUS a fim de que, no
ano de 2018, sejam incorporados estratégias que viabilizem o planejamento de a¢des de educagéo permanente em saude, de acordo

com a realidade dos nossos servi¢os, bem como seu monitoramento e avaliacao.
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Execucédo Orgcamentaria

O orcamento executado pelo Fundo Estadual de Saude mostra que o Tesouro Estadual, participa com o maior volume de
recurso, correspondendo a 71,96% do total de recurso executado no periodo.

Execucdo Or¢camentéaria do Fundo Estadual de Saude por fonte

TESOURO 485.754.574,62 | 598.015.314,08 | 630.131.760,95 | 709.808.970,50 | 672.124.506,95 | 878.352.489,14 | 3.974.187.616,24 | 71,96
UNIAO 214.129.407,28 | 249.011.787,87 | 232.933.007,24 | 196.811.438,09 | 228.176.907,50 | 301.920.361,00 | 1.422.982.908,98 | 25.77
OUTRAS FONTES 6.512.450,88 | 20.528.410,67| 6.142.025,06| 26.482.013,62| 43.860.329,15| 21.706.626,46 | 125231.85584| 2,27

FONTE: SIAFEM

706.396.432,78 | 867.555.512,62 | 869.206.793,25 933.102.422,21 944.161.743,60| 1.201.979.476,60 5.522.402.381,06

Obs.: Execuc¢éo da orgamentaria da Unidade Gestora 1712 — Fundo Estadual de Salde, sendo excluidas as demais Unidades Orgcamentarias, onde no periodo
compreendido entre 2012 a 2017.

Distribuicao de recursos segundo a classificacao de despesas, FES, 2012 a 2017

Tipo de despesa

DESPESAS CORRENTES
PESSOAL E ENCARGOS

2012
680.862.382,39 \
334.547.835,41

2013
823.533.134,40
399.759.373,77

2014
833.551.969,04
444.727.049,70

2015
894.672.448,17
470.982.488,86

2016
886.060.534,68
489.269.221,10

2017
1.061.410.183,92
502.310.934,98

SERVICOS PESSOA JURIDICA

150.217.151,74

199.392.803,99

174.698.414,72

152.214.855,88

139.633.484,64

196.028.584,86

MATERIAL DE CONSUMO

78.450.413,44

101.795.955,41

107.736.573,85

138.640.510,08

136.734.347,75

164.636.398,87

OUTRAS DESP CORRENTES

76.654.828,49

93.978.087,12

88.120.347,17

89.267.293,64

92.332.322,08

115.834.001,69

DESPESAS EX.ANTERIORES

10.521.495,97

5.776.435,67

15.315.817,22

40.368.299,71

25.929.928,44

68.464.820,09

SERVICOS PESSOA FISICA

1.053.189,75

1.659.524,35

1.585.317,71

670.000,00

679.315,00

935.452,15

SENTENCAS JUDICIAIS

DESPESAS DE CAPITAL

INVESTIMENTOS

29.417.467,59
25.534.050,39
25.534.050,39

21.170.954,09
44.022.378,22
44.022.378,22

1.368.448,67
35.654.824,21
35.654.824,21

2.529.000,00
39.085.781,78
39.085.781,78

1.481.915,67
29.632.094,54
29.632.094,54

13.199.991,28
31.780.231,48
31.780.231,48
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INVESTIMENTOS TOTAIS 706.396.432,78‘867.555.512,62 869.206.793,25 933.758.229,95 915.692.629,22 1.093.190.415,40

FONTE: SIAFEM

Aplicacédo de recursos em acdes e servi¢cos publicos de saude

De acordo com o Art. 6° da Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de 2012, os Estados e o Distrito Federal (DF) aplicardo, anualmente,
em ag0des e servigos publicos de satde, no minimo 12% dos recursos proprios (produto da arrecadacao dos impostos e transferéncias, deduzidas
as parcelas que forem transferidas aos respectivos municipios).

A partir de 2016, foram consideradas para apuracdo da aplicagdo, as despesas efetivamente empenhadas, compreendendo todo o

Complexo Saude (FES e demais Unidades Or¢camentarias).

Recursos e Percentuais investidos no Complexo Saude, 2012 a 2017

14,47%
14,27% 14,39% ’

2012 2013 2014 2015 2016 2017
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Secretaria Estadual de Satide - RONDONIA
CNPJ: 04.287.520/0001-88

Rua Pio XIl, 2986, Edificio Rio Machado, Pedrinhas
Telefone: 6932167357 - E-mail: gabinetesesau@gmail.com
76801-450 - RONDONIA - RO
RELATORIO DE GESTAO - PERIODO DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2017

1. IDENTIFICACAO DO ESTADO
1.1 Secretéario(a) de Saude em Exercicio

Secretério em Exercicio

Nome: WILLIAMES PIMENTEL DE OLIVEIRA Data da Posse: 10/10/2016
Secretario de Saude Referente ao Ano do Relatério de Gestao

Nome: WILLIAMES PIMENTEL DE OLIVEIRA Data da Posse: 10/10/2016

A Secretaria de Saude teve mais de um gestor no periodo a que se refere o RAG? Nao

1.2 Informac@es do Fundo Estadual de Saude
Instrumento legal de criacdo do FES Tipo Lei - 59
CNPJ 00.733.062/0001-02 - Fundo de Saude
Data 13/07/1992
O Gestor do Fundo é o Secretéario da Sadde? Sim
Gestor do FES WILLIAMES PIMENTEL DE OLIVEIRA
Cargo do Gestor do FES Secretario de Saude
1.3 Informac8es do Conselho de Saude
Instrumento legal de criagdo do CES Tipo Lei - 430
Nome do Presidente do CES RAIMUNDO NONATO SOARES
Data 21/07/1992
Segmento usuario
Data da dltima eleigdo do Conselho 14/12/2016
Telefone 6932165286
E-mail seces-ro@hotmail.com
1.4 Conferéncia de Saude
Data da ultima Conferéncia de Saude 09/2015
1.5 Plano de Saude
A Secretaria tem Plano de Saude? Sim

A Secretaria de Saude tem Plano de Saude referente ao
periodo de 2016 a 20197

Situacao Aprovado
Aprovacéo no Conselho de Saude Resolugdo n® 3 Em 20/02/2017

ARQUIVOS ANEXOS

Sim

Documento

PLANO ESTADUAL DE SAUDE 2016-2019.pdf

RESOLUGAO CES 003-2017 - PES E PAS 2017.pdf

A Secretaria de Saude tem programacao anual de
saude referente ao ano de 20177

Situacao Aprovado
Aprovacao no Conselho de Saude Resolugdo n® 3 Em 20/02/2017

Sim

ARQUIVOS ANEXOS



Documento

PROGRAMAGCAO ANUAL 2017 - FINALIZADA - MODO PLANILHA EM PDF.pdf

‘RESOLUQAO CES 003-2017 - PES E PAS 2017.pdf

A Secretaria de Saude tem programacao anual de N&o
saude referente ao ano de 20187

1.6 Plano de Carreira, Cargos e Salarios
O estado possui Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS)? Sim

O estado possui Comisséo de elaboracéo do Plano de
Carreira, Cargos e Salarios (PCCS)?

1.7 Informac@es sobre Regionalizacéo

Regides de Saude Existentes no Estado: 7
1.8 Introducdo - Consideragdes Iniciais

A Secretaria de Estado da Salde — SESAU, cumprindo com o principio da transparéncia na administragao
piblica, ao apresentar o Relatdrio de Gestdo 2017, presta contas das agdes e servigos desenvolvidos no ano & a0 mesmo
tempo, faz um breve resgate dos resultados alcangados no perfodo de 2012 a 2017.

Meste penodo, tendo como referéncia o diagnostico situacional da sadde, onde o cenaro apresentado refletia a
estagnagao da oferta dos servigos e a centralizagdo na capital, deixando vazios assistenciais e dificuldade de acesso, a
SESAL apostou no planejamento estratégico participativo, tendo o Plano Bstadual de Sadde, a Conferéncia Estadual de
Salde, e o Plano de Desenvolvimento Estadual Sustertavel de Ronddnia (2015 a 203073, como eixos fundamentais.

0z objetivos do planejamento priorizaram a reorganizagao da oferta dos servigos proprios da SESAL, firmemente
comprametide com a diretriz da hierarquizagdo e regionalizagdo, de modo a aurnentar a abrangéncia da oferta de servigos,
otimizando suas praticas e proporzionands maior qualidade aos usuarios, além de reduzir custos.

0 controle das despesas na Salde faz-se imperioso diante das dificuldades provocadas pelo cenario econdmico que

o pals vem atravessando. Este Relatorio de Gestdo objetiva retratar os resultados dos recursos aplicados neste exercicio;
a rede assistencial existerte no estado; o quadro de profissionais; os resultados dos indicadores de salde e da
Programagdo Anual de Sadde - PAS/2017. Foi elaborado tendo por finalidade documentar e divulgar as atividades desta
pasta aos diversos segmentos da sociedade relativos ao exercizio de 2017.



2. DEMOGRAFIA E DADOS DE MORBI-MORTALIDADE

2.1. POPULAQAO ESTIMADA DO ANO 2017 1.805.788
Populagéo do ultimo Censo (ano 2012) Qte %
Total 1.590.011 | 100,00%
Populagéo do ultimo Censo (ano 2010) Qte %
Branca 551.843 44,03%
Preta 107.082 5,93%
Amarela 22.209 1,23%
Parda 869.106 48,13%
Indigena 12.015 0,67%
Sem declaragao 154 0,01%
2.1.1. POPULA(;AO - SEXO E FAIXA ETARIA
Faixas Etarias Homem Mulher Total
00-04 66.088 64.262 130.350
05-09 72.537 69.864 142.401
10-14 81.361 77.996 159.357
15-19 80.116 78.555 158.671
20-29 152.976 150.192 303.168
30-39 126.536 127.431 253.967
40-49 103.303 96.265 199.568
50-59 66.377 61.905 128.282
60-69 35.881 32.486 68.367
70-79 17.737 15.991 33.728
80+ 6.333 5.819 12.152
Total 809.245 780.766| 1.590.011

Faixa Etaria

@ Branca @ Preta @ Amarela © Parda @ Indigena
@ Sem declaragdo

80+
70-79
60-69
30-59
40-49
20-329
20-29
15-19
10-14
05-09
00-04

-100.000 8] 100,000

|l Homem | Mulher|

Analise e consideragbes do Gestor sobre Dados Demogréficos



0 Estado de Ronddnia esta localizado na Regido Morte do Pais, na Amazdnia Ocidental, dentro das coordenadas 7%58" e
13°43' de latitude Sul & 59°50° & G6°48" de longitude Oeste de Greenwich. Limita-se ao Morte & Mordeste com o Estado do
Amazonas, ao Sul e Sudoeste com a Repiblica da Bolivia, a Leste e Sudeste com o Estado do hato Grosso e a Oeste e
Moroeste com o Estado do Acre. Apresenta area temitorial de 238.512,8 km®, comespondends a 6,19% da Regido Morte & a
2,79% do temitorio nacional (MATIAS & LIk, 200573, O clima predominante & equatonal quente e Gmido; com temperatura
varando de 18 a 33% a estagdo chuvosa vai de outubro @ margo e o periodo de seca, comega entre abril @ maio
estendendo-se até setembro. Apresenta populagao estimada para 2017 em 1.805.788 habitantes (IEGE, 2018), distribuida
em 52 municipios & uma densidade populacional de 7,49 hab./km®.0 aumento populacional do Estado deve-se,
principalmente a fluxo migratono. 56 na década de 1970, chegaram ao estado 285 mil migrantes. O crescimento
populacional rapido e conferem ao estado grande diversidade populacional, s30 imigrantes paranaenses, paulistas,
mineiras, gadchos, capixabas, mato-grossenses, amazonenses, e de varnos estados do Nordeste. As cidades de maior
porte s3o: Porto wielho (511.218 hab.), Ji-Parana (131.560 hab.), Aiquemes (105.896 hab.}, “ilhena (83.745 hab.]), Cacoal
(37 877 hab.), Rolim de houra (56.664 hab.) e Jar (55.806 hab.) (IBGE — estimativa 2016). Dos 52 municipios, 59.6%
possuem populagdo com menos de 20.000 habitantes A construgdo de duas usinas hidrelétricas no Rio Madeia resultou no
mais recente movimento migratono para o Estado, especialmente para a capital, Porto welho, com aumento acelerado da
populagdo, passando de 389.345 hab. em 2007 para 435.732 em 2011 (IBGE), significanda um crescimento demografico de
18% no periodo, impactando o atendimento a sadde nas unidades existentes. Apopulagdo demonstra nitida transigdo em 10
anos, observando-se no censo de 2000, uma pirdmide jovem, com 45,9 % da populagdo de menores de 20 anos, e 48,9%
da populagao de 20 a 48 anos. Do censo de 2000 para 2010 ocome uma diminui&ﬁn da populagdo de menores de 20 anos
{37.1%), aumento da populagao de 20 a 59 anos (55,6%) e aumento da populagao com G0 & mais anos, configurando uma
pirdamide adulta, aumento da sobrevida e de processos migratorios. Adindmica demografica do Estado, sintetizada nas
pirdmides populacionais dos anos de 2000 & 2010, mostra estretamento da base da pirdmide o que representa redugdo dos
grupos abaixo dos 15 anos e aumento de pessoas na faixa etara de 15 a 59 anos e do numero de pessoas de 60 anos ou
mais. Portanto estes dados sugerem um envelhecimento populacional no Estado, uma realidade também constatada no
pais.Aeconomia do Bstado tem como principais atividades a agricultura, a pecuara, a indistria e o extrativismo vegetal e
mineral. Embora ainda pequeno, o setor industrial tem ewvoluido de forma crescente. Apesar de ser um Estado jovem,
possui o maior indice de desenwvolvimento humano entre os estados da Regido Morte. O setor agropecuano obteve um
crescimenta nominal no valor adicionado bruto de 7,2%, sendo responsawvel por 20,5% do walor adicionado do Estado. A
agricuttura responde por um percentual menor do valor adicionadae, ficando a maior parte com a pecuaria de corte & de leite.
Aconjuntura demografica @ favoravel para a economia do Estado, urma wez que a proporgdo de pessoas com idade
produtiva aumentou, entretanto, tais melhorias dependem de polticas piblicas que garantam mais emprego & diminuam as
desigualdades sociais. Adesigualdade social leva a diferentes situagdes de vulnerabilidade, influenciando no acesso aos
servigos de salde e no processo de adoecimento e morte das pessoas.

2.3 MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS, FAIXA ETARIA E POR RESIDENCIA (Fonte: Portal DATASUS
Tabnet/SIM - 2016)

Ultima atualizagéo: 23/03/2018 17:
39:15

|ntema(;695 por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10al4 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79

Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 20 5 2 2 5 22 31 65 71 61 59

Capitulo Il Neoplasias [tumores] 1 6 7 8 20 52 120 228 317 281

Capitulo 111 Doenca_s do sangue e dos orgaos hematopoeticos e > 1 4 0 0 0 > 6 > 8 5

alguns transtornos imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 8 2 0 0 2 6 5 31 63 136 125

Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 0 0 0 0 0 2 5 10 11 11 3

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 2 6 1 1 7 6 9 5 18 17 32

Capitulo VIl Doencas do olho e anexos 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 1 3 2 1 10 19 49 106 256 394 554

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 14 9 1 5 7 8 28 40 68 146 214

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 3 0 1 2 2 4 22 52 71 83 76

Capitulo XII Doencas da pele e do tecido subcutaneo 0 1 0 0 0 0 2 2 0 1 2

Cap_nulv_a Xl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 0 0 0 1 2 3 2 5 5 4 2

conjuntivo

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 10 3 1 1 0 3 8 14 25 41 61

Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 0 0 3 10 5 0 0 0 0

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 176 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Capnulq XVII Malformacoes congenitas, deformidades e 109 7 o 1 3 2 ) 1 ) 3 )

anomalias cromossomica:

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames

clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte 8 4 2 4 3 2% 38 i 53 . 100

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 2 15 10 31 130 336 357 244 169 115 70

Total 357 62 30 56 182 467 617 756 1.042 1.416 1.587
~ . Idade

Internacgdes por Capitulo CID-10 80 | ignorada | o

Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 65 0 408

Capitulo Il Neoplasias [tumores] 218 1 1.264

Capitulo 1ll Doencas do sangue e dos orgaos hematopoeticos e 12 1 3

alguns transtornos imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 140 1 519

Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 1 0 43

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 53 0 157

Capitulo VII Doencas do olho e anexos 0 0 1

Capitulo VIII Doencas do ouvido e da apofise mastoide 0 0 2

Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 584 2 1.981

Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 283 0 823

Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 63 0 379

Capitulo XIl Doencas da pele e do tecido subcutaneo 6 0 14

Capitulo XIII Doencas do sistema osteomuscular e do tecido 4 0 28

conjuntivo

Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 101 0 268

Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 0 0 18




Idade

Internagées por Capitulo CID-10 8 | ignorada | @

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 0 0 176

Capitulo XVII Malformacoes congenitas, deformidades e 1 0 133

anomalias cromossomicas

Capitulo XVIII Sintomas, sinais e achados anormais de exames 136 5 513

clinicos e de laboratorio, nao classificados em outra parte

Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade 67 21 1.567

Total 1.734 31 8.337
[u} 250

Capitulo I Algumas doencas infecciosas e

parasitarias

Capitulo II MNeoplasias [tumores]

Capitula III Deencas do sangue & dos argaos

hematopoeticos e alguns transtornos

imunitarios

Capitule I'V Doencas endocrinas, nutricionais

e metabolicas

Capitulo W Transtornes mentais e

compaortamentais

Capitulo VI Doencas do sistema nervoso

Capitulo VII Doencas do olho & anexos

Capitulo VIII Doencas do ouvido e da apofise

mastoide

Capitulo I¥ Doencas do aparelha circulataria

Capitule ¥ Doencas do aparelho respiratorio

Capitulo ¥I Doencas do aparelho digestive

Capitule ¥II Doencas da pele e do tecido

subcutaneo

Capitulo XIII Doencas do sistema

osteamuscular e do tecido conjuntive

Capitulo XIVW Doencas do aparelheo

geniturinario

Capitulo ¥V Gravidez, parto & puerperio

Capitule ¥WI Algumas afeccoes originadas ne

periodo perinatal

Capitule XWII Malformacees congenitas,
deformidades e anomalias cromossomicas

Capitulo ¥WIII Sintomas, sinais e achados

anormais de exames clinicos e de laboratorio,

nao classificados em outra parte

Capitulo ¥¥ Causas externas de morbidade

de mortalidade

Analise e consideracdes sobre Mortalidade
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De acordo com as estimativas do Winistério da Salde, o nimero de dbitos registrados no estado de Ronddnia em 2016, foi
de 8.337 obitos, segundo os dados captados pelo Sistema de Informagdes de hortalidade-SIW, resultando em uma taxa de
mortalidade geral de 4,6 obitos por mil habitantes. Fato importante a considerar & o percentual de obitos com causa basica
definida, que em 2016 foi de B0 %, alcangando o pactuado nos instrurmentos de gestdo e revela a qualidade do SIM. Nos
uitimos anos esse percentual tem se mantido acima de 90%.Ataxa de mortalidade por grupo de causas em Rondonia
mostra que as doengas crinicas ou degenerativas, as causas extemas, e as neoplasias se apresentam entre os 03
principais grupos de causas durante a Oftima década.Bm 2016, a taxa bnta de mortalidade de Ronddnia foi de 12,5
obitos/1000 nascidos vives, mantendo-se constante nos ditimos cinco anos. A proporgao dos dbitos infantis por
componente, mostra que 8% ocomeram no perfiodo neonatal e 34% no pos-neonatal. As mais importantes causas de obitos
infantis em Ronddnia, entre 2008 & 2018, foram as infecgdes pernatais & malformagdo congénitas, ambas dependentes de
melharias no pré-natal, parto e puerpéno.Amortalidade matemna & um grave problema de sadde piblica, evitavel em 92 %
dos casos. Amorbidade matema esta relacionada ao tipo & qualidade da assisténcia prestada, questdo decisiva quanto a
evolugao para o dbito. Em relagdo as principais causas do dbito matema, chama a atengdo a infecgdo puerperal, dentre
essa, a infecgdo do trato urinaro vem se apresentando como a mais prevalente.

Como medidas para o combate as causas de mortalidade, o Estado wemn estabelecendo parcerias com os hunicipios, por
meio de capacitag@es e incentiva financeiro para a atengdo basica, bem como constantes atividades de monitorarmertao
dos dados alimentadas no Sk,

2.4. MORBIDADE HOSPITALAR POR GRUPOS DE CAUSAS E FAIXA ETARIA (Portal DATASUS Tabnet/SIH - Jan a Dez - 2017)

null

|ntema(;693 por Capitulo CID-10 Menor 1 la4 5a9 10al4 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79 80 Total
Capitulo | Algumas doencas infecciosas e parasitarias 915 1.332 801 430 469 952 1.048 1.013 1.057 846 642 462 9.967
Capitulo Il Neoplasias [tumores] 5 108 148 117 96 238 570 1.049 920 984 562 243 5.040
Capitulo 11l Doenga; do sangue e dos orgaos hematopoeticos e alguns 35 101 69 58 4 a5 128 109 123 170 158 197 1205
transtornos imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas 49 93 57 66 46 92 157 251 448 581 418 273 2531
Capitulo V Transtornos mentais e comportamentais 1 3 2 15 84 240 268 222 128 53 11 4 1.031
Capitulo VI Doencas do sistema nervoso 176 218 132 106 66 109 153 119 158 98 66 43 1.444
Capitulo VII Doencas do olho e anexos 24 12 7 8 20 32 52 82 199 472 343 79 1.330
Capitulo VIl Doencas do ouvido e da apofise mastoide 15 56 28 20 9 8 14 24 12 7 8 1 202
Capitulo IX Doencas do aparelho circulatorio 18 31 32 30 53 240 393 710 1.213 1.524 1.446 1.040 6.730
Capitulo X Doencas do aparelho respiratorio 1.748 2.878 1.011 373 281 532 557 570 827 1.108 1.384 1.311 12.580
Capitulo XI Doencas do aparelho digestivo 168 407 434 355 335 1.014 1.250 1.202 1.169 889 525 276 8.024
Capitulo XIl Doencas da pele e do tecido subcutaneo 128 318 257 137 118 253 295 268 286 216 134 56 2.466
Capitulo XIIl Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 8 54 77 79 56 238 305 266 233 148 73 24 1.561
Capitulo XIV Doencas do aparelho geniturinario 183 506 428 315 689 1.487 1.506 1.217 950 864 681 504 9.330
Capitulo XV Gravidez, parto e puerperio 2 0 2 267 5.275 13.484 5.149 444 7 2 0 0 24.632
Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal 2132 5 1 0 12 57 29 3 o] 0 o] 0 2.239
Capitulo XVil Malformacoes congenitas, deformidades e anomalias 239 165 120 70 30 43 37 19 8 8 1 0 740
cromossomicas _ ] _

Capitulo _XVIII Slmom_a_s, sinais e achados anormais de exames clinicos e de 110 228 153 13 111 220 227 175 181 174 132 86 1.910
Iaboya!orlo nao classificados em outra parte _

S:Ifs'gjsmeﬁé r']':SSOSS* envenenamento e algumas outras consequencias de 113 568 822 751 1139 | 2860 | 2564 1992 1.499 835 496 321 13.960
Capnulg XXI Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com 54 101 120 89 133 942 1366 482 254 175 7 59 3.846
0s servicos de saude

Total 6.123 7.184 4.701 3.399 9.064 23.126 16.068 10.217 9.672 9.154 7.151 4.909 110.768
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5.000 10.000 15.000 20.000 25.000

Capitulo I Algumas deencas infecciosas e
parasitarias

Capitulo II Meoplasias [tumores]

Capitulo III Doencas do sangue e dos orgaes |
hematopoeticos e alguns transtornos
imunitarios

Capitulo IV Doencas endocrinas, nutricienais
e metabolicas

Capitule ¥ Transtornos mentais
comportamentais

Capitule WI Doencas do sistema nervaeso

Capitule WII Doencas do olho & anexos

Capitule WIII Doencas do ouvido e da apefise
mastoide

Capitule I¥ Deencas do aparelhe circulatorio
Capitulo X Doencas deo aparelho respiratorio

Capitulo ¥I Doencas do aparelho digestive

Capitulo ¥II Doencas da pele e do tecide
subcutaneo

Capitulo XIII Doencas do sistema
osteamuscular e do tecido conjuntive

Capitulo XIY Doencas do aparelho
geniturinario

Capitulo X\ Gravidez, parto e puerperio

Capitulo XVI Algumas afeccoes originadas no
periada perinatal

Capitulo ¥WII Malfarmacees congenitas,
deformidades e anomalias cromossomicas

Capitulo ¥WIII Sintomas, sinais e achados
anormais de exames clinicos e de laboratorio,
nao classificados em outra parte

Capitulo XIX Lesoes, envenenamento e
algumas outras consequencias de causas
extarnas

Capitule ¥¥I Fatores que influenciam o estado
de saude e o contate com os servicos de
saude

Andlise e consideracfes sobre Mortalidade

0= dados importados do Sisterna de Informag@es Hospitalares apontam que em 2017 o estado de Ronddnia realizou
110.788 intemagides, das quais 38,87 % sdo das unidades hospitalares de gestdo estadual. Analisando as intemagdes nas
unidades estaduais por grupo de causas, identifica-se como principais morbidades:

a) Lesdes, envenenamentos & causas extemnas - apresentam 8.670 intemagdes, sendo 13,25% do total de intemnagdes. A
faixa etaria entre 20 a 28 anos em a mais alta taxa com 2.932 intemagdes, representando 20,25% do total de intemagdes
neste Capitulo;

b) Gravidez, parto & puerpério - apresentam 8.357 intermagdes, sendo 21,09% do total de intemagdes. Ao analisarmos por
faixa etaria, a de 20 a 20 anos tern a mais alta taza com 12.510 intermag@es, represertando 54,31% do total de intemagdes
neste Capitulo;

) Meoplasias (tumores) - apresentam 3.917 intemagdes, sendo 10,93% do total de intemagdes.As criangas sao as mais
atingida por doengas deste Capitulo, onde a somatoria de registros na faixa etara de 0 a 9 anos configuram 31,70% do
total;

d) Doengas do aparelho digestive - 3.736 intemagdes, sendo 10,89% do total de irtemagdes, sendo mais una ver as
criangas as mais atingidas.



3. REDE FiSICA DE SAUDE, PUBLICA E PRIVADA, PRESTADORA DE SERVICO AO SUS

3.1 TIPO GESTAO

Tipo Gestdo

® Estadual 8,10% @ Municipal 90,62% @ Dupla 1,27%

Natureza Juridica

Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla
POSTO DE SAUDE 85 85 0 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 234 233 1 0
POLICLINICA 5 4 1 0
CONSULTORIO ISOLADO 13 13 0 0
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 7 5 2 0
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE- 2 n i o
HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
UNIDADE MOVEL FLUVIAL 1 1 0 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 68 47 17 4
FARMACIA 35 34 1 0
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E
TERAPIA (SADT ISOLADO) 6 57 o 4
CENTRO DE PARTO NORMAL - ISOLADO 1 1 0 0
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 4 1 3 0
UNIDADE MISTA 23 22 0 1
PRONTO SOCORRO GERAL 1 0 1 0
HOSPITAL GERAL 39 28 9 2
HOSPITAL ESPECIALIZADO 5 2 3 0
COOPERATIVA 2 0 2 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 87 86 1 0
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE 5 i i o
PUBLICA LACEN
SECRETARIA DE SAUDE 59 53 6 0
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E 2 o 2 o
OU HEMATOLOGICA
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 22 21 1 0
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 5 5 0 0
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE
INDIGENA 4 4 0 0
PRONTO ATENDIMENTO 5 5 0 0
POLO ACADEMIA DA SAUDE 8 8 0 0
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS 2 N o o
URGENCIAS
CENTRAL DE REGULACAO 10 7 3 0
Total 864 783 70 11
Tipo de Estabelecimento Total Municipal Estadual Dupla
FEDERAL 86 86 0 0
ESTADUAL 90 16 74 0
MUNICIPAL 1.360 1.358 0 2
PRIVADA 212 122 70 20
INTERNACIONAL 2 2 0 0
Total 1.750 1.584 144 22

@ Publica 87,89% @ Privada 12,11%

Justificativa da Dupla Gestéao

27/03/2018 15:23:44



0s estabelecimentos de salde plblicos e privados com Dupla Gestdo, ou seja, Estadual e Wunicipal, consubstancia-se
quando o estabelecimento de salde realiza atendimentos tanto na esfera municipal quarto na esfera estadual, sendo de
competéncia municipal encaminhar os dados de produgdo ao Estado, que realiza todo processamento e encaminha para a
base de dados Macional.

E importante ressaltar que o CNES, conforme o At. 2° da Portaria n® 1.648 de 0271042015, se constitui como documenta
piblico e sisterna de informagdo oficial de cadastramento de informagdes de todos os estabelecimentos de sadde no pais,
independenternente da natureza juridica ou de integrarem o Sistema Unico de Sadde (5US).

Constam no CHES Estadual os seguintes casos de estabelecimentos sob Dupla Gest3o:

a) CENTRO INTEGRADO DE DIAGNOSTICO LTDA - localizado em Cacoal, presta servigos de apoio diagnostico para as
Gestdes Wunicipais de Rolim de houra & Cacoal;

by C DI CLINICADE RADIOLOGIAE DIAGHNOSTICO POR IMAGBM - localizado em Mlhena, presta servigos de apoio
radiodiagndstico para a Gestao Estadual e para a Gestao de ‘dlhena;

c) LABORATORIO CENTRAL DE AMALISES CLINICAS BURITIS - localizado em Buritis, presta servigos de apoio
diagndstico para a Gestdo Estadual e para a Gestao de Buritis;

d) CLINICAS MASTERPLASTICAMONTE SINAI - localizado em Arquemes, presta servigos de UTI Adulto para a Gestao
Estadual & para a Gestdo de Argquemes;

el MEGA IMAGEW CENTRO DE DIAGHOSTICO LTDA - localizado em ‘hena, presta servigos de hedicina Nuclear para a
Gestao Estadual e para a Gestao de “lhena - porém este ano implantou nova sede em Porto welho e também presta
servigo para a gestao estadual em Porto 'wilho.

fyHOSPITAL CANDIDO ROMDON - localizado em Ji-Parana, presta servigos de UTI Adulto para a Gestdo Estadual e para
a Gest3do de Ji-Parana;

g) HOSPITAL SA0 DAMIEL COMBONI - localizado em Cacoal, presta servigos de Quimio & Radioterapia para a Gest3o
Estadual & para a Gestao de Cacoal;

h) CLINICA DA CRIANCA ARIQUBVES - localizado em Argquemes, presta servigos de UT| Meonatal para a Gestao
Estadual e para a Gestdo de Aiguemes;

i) LAEORATORIO PARANA LTDA - localizado em Ariguemes, presta servigos de apoio diagndstico para a Gestao hunicipal
de Ariquemes e para a Gestdo Estadual - Centro de Dialise de Ariquemes.

iILABORATGORIO COMFIANGALTDA - Localizado no Distrito de Estrerna, presta servigos de apoio diagnastivo para a
Gestao Estadual - Hospital Regional de Estrema.

I Unidade hista de Salde José Ivaldo de Souza - localizado no municipio de Chupinguaia, cadastrado indevidamente;

m) CARDIOCENTER - Localizado em Cacoal, presta servigos de exames cardiologicos para a gestao estadual e para o
OSEl;

nyHC SERWVIGOS HOSPITALARES - localizado em Porto ‘velho, presta servigos de exames diagnosticos para a gestao
estadual & para o municipio de Porto ‘welho;

Anédlise e consideracfes do Gestor sobre Prestadores de Servi¢cos ao SUS

A Rede Hospitalar propria da SESAU/RD é constituidas por 9 hospitais, que juntos, totalizam 1.405 leitos, acrescidos de
127 leitos contratualizados, perfazendo um total de 1.532 leitos SUS,

A Secretaria de Estado da Saide de Ronddnia - SESALVRO, ocupa papel importante na organizagdo & manutengao do
Sisterna Unico de Sadde - SUS, assuminde a coordenagio das politicas de promogdo, prevengdo e protec3o 3 salde e a
garantia de acesso aos usuarios a atengdo a sadde nos niveis de maior complexidade, através da assisténcia prestada nas
unidades de salde sob sua gestao: Hospital de Base Or. Ay Pinheiro, Hospital & Pronto Socomo Jo3o Paulo 11, Assisténcia
édica Intensiva, Hospital Infantil Cosme e Damido, Centro de hMedicing Tropical de Ronddnia, Hospital Regional de
Extrema, Hospital Regional de Burtis, Hospital Regional de Cacoal, Hospital Regional de 530 Francisco do Guaporg,
Paliclinica Oswalda Cruz, Servigo Assistencial Multidisciplinar Domiciliar, Centro de Heal:uil'rtagﬁn:- de Ronddnia, Centro de
Hemodialise de Arquemes e o Laboratdrio Central de Sadde Pdblica.

Para o exercicio das competéncias estaduais, conta-se ainda com servigos de vigildncia em salde, realizau:lm;:la Agéncia
Estadual de ‘igilancia em Salde; de educagdo para o 5U35, pelo Centro de Bducagdo Técnico Profissional na Area de
Salde; da rede de hemoderivados, a Fundagdo de Hematologia & Hemnoterapia do Estado de Ronddnia; na area de estudo e
pesquisa, o Centro de Pesquisa em hedicina Tropical.

Com a implementa-;ﬁ-:- destas agﬁe;, o Estado passou a contar com 185 leitos de cuidados intensivos, reduzindo a
demanda reprimida relacionada aos agravos clinicos & consequentemnente a mortalidade pela insuficiéncia de leitos,
conferindo maior resolutividade as Redes de Atengdo a Sadde - RAS. O investimento realizado nas unidades hospitalares
foi deterrninante para a melhoria dos indicadores hospitalares, o que pode ser mensurado pela redugao da hedia de
Permanéncia, & da Taxa de Ocupagao, o que reflete na melhor gestao do leito & resolubilidade da unidade.

Meste perioda, tendo como referéncia o diagnastico situacional da salde, onde o cendrio apresentado refletia a
estagna-;ﬁ-:- da oferta dos servigos e a centmlizan;ﬁ-:- na capital, deizando vazios assistenciais e dificuldade de acesso, a
SESAL apostou no plansjamento estratégico participativo, tendo o Plano Estadual de Salde, a Conferéncia Estadual de
Sa(de, & o Plano de Desenvalvimento Estadual Sustentavel de Ronddnia (2015 a 20303, como eixos fundamentais.

0s objetivos do planejamento priorizaram a reorganizagao da oferta dos servigos proprios da SESALU, firmemente
comprometido com a diretriz da hierarquizagdo e regionalizagao, de modo a aumentar a abrangéncia da oferta de servigos,
otimizando suas praticas e proporcionando maior qualidade aos usuarios, além de reduzir custos.



4. PROFISSIONAIS SUS (Fonte: CNES)

Ultima atualizag&o: 27/03/2018 09:

Vinculo

® AUTOMNOMO @ BOLSA @ COOPERATIVA © ESTAGIO @ INFORMAL
INTERMEDIADO © OUTROS @ RESIDENCIA
® VINCULO EMPRECATICIO

AUTONOMO
TIPO TOTAL
INTERMEDIADO P ENTIDADE FILANTROPICA E/OU SEM 1
FINS LUCRATIVO
INTERMEDIADO POR EMPRESA PRIVADA 22
INTERMEDIADO POR ORGANIZACAO SOCIAL(OS) 1
PESSOA FISICA 194
PESSOA JURIDICA 75
SEM INTERMEDIACAO(RPA) 12
SEM TIPO 8
TOTAL 313
BOLSA
TIPO TOTAL
BOLSISTA 253
TOTAL 253
COOPERATIVA
TIPO TOTAL
SEM TIPO 3
TOTAL 3
ESTAGIO
TIPO TOTAL
ESTAGIARIO 20
TOTAL 20
INFORMAL

TIPO TOTAL
ICONTRATADO VERBALMENTE 9
TOTAL 10

OLUNTARIADO 1

INTERMEDIADO
TIPO TOTAL
AUTONOMO 240
ICARGO COMISSIONADO 14
CELETISTA 115
ICONTRATADO TEMPORARIO OU POR PRAZO/TEMPO 20
DETERMINADO
COOPERADO 8
EMPREGADO PUBLICO CELETISTA 6
TOTAL 403
OUTROS
TIPO TOTAL
ICONTRATO VERBAL/INFORMAL 2
PROPRIETARIO 34
TOTAL 36
RESIDENCIA

TIPO TOTAL

42:40



RESIDENTE 174
TOTAL 174
VINCULO EMPREGATICIO

TIPO TOTAL
ICARGO COMISSIONADO 672
CELETISTA 476
ICONTRATO POR PRAZO DETERMINADO 2093
EMPREGO PUBLICO 1645
ESTATUTARIO 15265
SEM TIPO 77
TOTAL 20228

Analise e Consideragdes Profissionais SUS

Aforga de trabalho da Secretaria de Estado da Salde é cornposta por 9.193 servidores, dos quais 80,5% pertencern ao
regime estatutario, 8% s3o contratos emergenciais, 3,6% 530 cargos comissionados, 7,3 % s3o cedidos de outros orgdos e
menos de 1% s3o bolsistas.

Mo ano de 2017, foram convocados 2,868 novos servidores do (timo concurse piblico, em substituigao para parte de
servidores emergenciais e reposigao de aposentadorias e exoneragies a pedido.

Considerado importante instrumento para o planejamento da Gest3o de Pessoas, o Dimensionamento da forga de
Trabalho compreende, a partir da analise das realidades locais de cada temritaro, as relagdes inter-pessoais resuttando
no melhor atendimento de saldde prestado a populagio; o agrupamento & incorporagdo de servigos e tecnologias.

Como estratégia de Gestdo de Pessoas permite uma melhor decisdo sobre a movimentagdo de pessoal, otimizagao de
recursos piblicos com capacitagdes e treinamentos, consequentemente influencia no processo decisorio sobre novos
provimentos,

Como fatores negativos podemos citar:

"A alta rotatividade de servidores;

® fuséncia de profissionais especialistas:

" Oferta salaral como fator ndo atrativo.

Sao fatores positivos:

* 0 gonhecimento loco regional;

* Acrescente expansado e organizagao dos servigos

Ma busea de dar respostas as demandas da populagdo, a SESAL vern investindo na implantagdo de novos servigos e
tecnologias, o que também resulta em nowvas demandas de recursos humanos, tanto em quantidade como em
gualificagdo.

Para a qualificagao de forga de trabalho, a SESAL possui o Micleo de Educagdo Permanente, alicergada por uma
coordenagdo que se articula com as unidades hospitalares através dos Nicleos de educagdo permanente (MEFs),
Regionais de Salde, Comisso Integragio Ensino & Servigo - CIES, Coordenadoria de Recursos Humanos, CETAS,
Secretarias Municipais de Sadde e InstituigSes de Ensino Superor (IES).

Apoltica em Ronddnia possui como pilares de competéncia o nivel assistencial, gestio e educagdo na salde, e tem como
meta alcangar a qualidade e a seguranga no cuidado ao usuario do 5U35, sua familia e comunidade, que em 2018, aprovou
o seu Plano Estadual de Bducagao Permanente, com agdes tragadas até o ano de 2019, e realizou em 2017, 8 (oito) cursos
de Pos-Graduagao — 340 servidores beneficiados e 7 (sete) cursos de atualizagdo - 2.417 servidores beneficiados.



5. Programacdo Anual de Saiude e Pactuacao da Saude

Pactuacéo Interfederativa 2017 a 2021

Relacéo de Indicadores

NO

Indicador Meta 2017 Resultado

Unidade

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (de 30 a 69 anos)

PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENGAS DO 140 47 150,70
APARELHO CIRCULATORIO, CANCER, DIABETES E DOENGCAS

RESPIRATORIAS CRONICAS)

PROPORGCAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE

AGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO AOS 40,00 62.24
PARAMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE

E TURBIDEZ

RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO

UTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS NA POPULAGAO 0,65 0,40
RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E A POPULAGAO DA

MESMA FAIXA ETARIA

RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO

REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA 0.25 0,08
POPULAGAO RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E

POPULAGAO DA MESMA FAIXA ETARIA

PROPORCAO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAUDE

SUPLEMENTAR 52,00 34,00

PROPORCAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE AS

FAIXAS ETARIAS 10 A 19 ANOS 19,00 18,00

TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 12,50 12,00

NUMERO DE OBITOS MATERNOS EM DETERMINADO

PERIODO E LOCAL DE RESIDENCIA 8,00 16,00

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE

ATENCAO BASICA. 80,00 73,60

COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADES DE SAUDE DO PROGRAMA BOLSA 70,00 64,22
FAMILIA

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAUDE BUCAL

NA ATENCAO BASICA 42,00 61,59

PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL

(MIF) INVESTIGADOS 80,00 86,00

PERCENTUAL DE MUNIC[PIOS QUE REALIZAM NO MINIMO
SEIS GRUPOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA, 100,00 63,50
CONSIDERADAS NECESSARIAS A TODOS OS MUNICIPIOS.

/100.000

%

RAZAO

RAZAO

%

%

/1000

N.Absoluto

%

%

%

%

%



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
ACOES DE MATRICIAMENTO REALIZADAS POR CAPS COM 0
21 EQUIPES DE ATENCAO BASICA 100,00 9,52 %
PROPORCAO DE PREENCHIMENTO DO CAMPO "OCUPACAO"
23 NAS NOTIFICACOES DE AGRAVOS RELACIONADOS AO 95,00 0,00 %
TRABALHO
3 PROPORCAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA 90,00 89,00 %
DEFINIDA
PROPORQAO DE VACINAS SELECIONADAS DO CNV PARA
4 CRIANCAS < 2 ANOS - PENTAVALENTE (3% DOSE), 70,00 36,54 %
PNEUMOCOCICA 10-VALENTE (2%), POLIOMIELITE (3% E
TRIPLICE VIRAL (12 - COM COBERTURA VACINAL
PRECONIZADA
PROPORQAO DE CASOS DE DOENCAS DE NOTIFICA(;AO
5 COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATE 60 80,00 67,00 %
DIAS APOS NOTIFICACAO
6 PROPORGAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE 90.00 9.07 Y
DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES ' ' 0
7 NUMERO DE CASOS AUTOCTONES DE MALARIA 6.105,00 6.721,00 N.Absoluto
NUMERO DE CASOS NOVOS DE SIFILIS CONGENITA EM
8  MENORES DE UM ANO DE IDADE 14,00 146,00 N.Absoluto
9 NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 200 1,00 N.Absoluto
ANOS
Diretriz 1: GESTAO DOS PROGRAMAS ESTRATEGICOS DE SAUDE
Objetivo 1: FORTALECER A GESTAO ESTADUAL NA ATEN(;AO BASICA
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 N° de municipios avaliados por Regido de Saude 52,00 52,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Reghzar capacitacdes com as Geréncias Regionais de 2.00 1,00 N.Absoluto
Saude.
Institucionalizar uma equipe de monitoramento e
1.2 avaliacdo formada por técnicos do nivel central e das 1,00 N.Absoluto

Geréncias Regionais de Saude



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

Numero de municipios por Regido de Saude desenvolvendo

S002 acOes de educacgédo continuada

52,00 0,00 N.Absoluto

N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

Reunides Técnicas para sensibilizacdo dos atores
(geréncias regionais, representantes das instancias
1.1 colegiadas (CES/CMS/CIR/CIB/COSEMS); 12,00 0,00
representantes dos 6rgéos de controle (MP/TC);
instituicGes de ensino superior, gestores e técnicos
municipais
Realizacéo de seminario objetivando a socializacéo,
adesdo e pactuacdo das acfes propostas para
1.2 melhoramento do processo de trabalho das equipes de 1,00 0,00 N.Absoluto
saude da familia destinado a Prefeitos, secretarios
municipais e técnicos, instancias colegiadas, 6rgaos de
controle e instituicdo de ensino superior

Executar as ac¢des previstas no Plano de Educacao

1.3 2,00 0,00 N.Absoluto
Permanente
S003 % de Regides de Saude que realizam analise 5,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

11 Inste}Iar.a base 'de Qados est'adual do e-SUS nas 500 0.00 N.Absoluto
Geréncias Regionais de Saude.

Monitorar sistematicamente a alimentagéo do e-SUS

1.2 . s
pelas equipes de atencédo basica.

52,00 0,00 N.Absoluto

Analisar e divulgar os resultados atingidos pelas
equipes de saude da familia diante das metas
1.3 pactuadas dos indicadores dos eixos prioritarios de 2,00 0,00 N.Absoluto
atencdo: saude da mulher, salde da crianca, saude
bucal, saide mental, doencas cronicas e vigilancia em
salde.

Qualificar os técnicos em nivel regional para operar o

{4 sistema E-Sus.

50,00 0,00 %

1.5 Capacitar equipe responsavel pelo sistema E-Sus. 100,00 0,00 %

Objetivo 2: FORTALECER OS PROCESSOS DE TRABALHO DAS EQUIPES DE ATENCAO BASICA EM SAUDE

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

NuUmero de municipios por regido de saide envolvidos no

S001 .
processo formativo

100,00 0,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Capaqtagao das equipes Ejg saude dqfamllla em 100,00 0.00 %
planificacdo da atencéo basica em salde
12 Quahﬁcgy tutgres regionais para desenvolver o projeto 15,00 0.00 N.Absoluto
de planificacdo da atencao basica
S002 Nurr/u_aro de equipes qualificadas em estratégia de salude da 100,00 0.00 %
familia
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 _Capacn:flr_ as equipes de saude da familia com o 100,00 80,77 %
introdutério EaD
S003 Cobertura de Acompqr)hamento das condicionalidades do 100,00 0.00 %
Programa Bolsa Familia
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Capacitacdo no Sistema Saude do Programa Bolsa
1.1 Familia para operadores municipais dos 52 municipios 70,00 0,00 %
e Coordenadores das Regionais de Saude
12 Mon!tqrgr as acbes do programa bolsa familia nos 27.00 0.00 N.Absoluto
municipios
Realizar Seminario Intersetorial do Programa Bolsa
1.3 Familia nas esferas estaduais da salde, educacéo e 1,00 0,00 N.Absoluto
assisténcia social com 180 participantes
14 Reah.zgr mqnltoramento Ejo Programa Bolsa Familia nas 100,00 0.00 %
condicionalidades de saude
S004 Perceptual de profissionais qualificados na APS por regido 2.00 0.00 N.Absoluto
de saude
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Qu_allﬁcar 0s prqf|53|ona|s da Atencdo Basica no 200 0.00 N.Absoluto
Cuidado em Saude Mental
S005 Percentual de UBS que alimentam o sistema de informagéo 100,00 0.00 %

do SISVAN



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Monitorar as acoes plg vigilancia alimentar e nutricional 1,00 0.00 N.Absoluto
na rede basica municipal
Qualificar os profissionais dos municipios e regionais
1.2 no sistema de viligancia alimentar e nutricional - 1,00 0,00 N.Absoluto
SISVAN
S006 Cobgrtura de polos de_:ilcademw} saudavel em 12,00 0.00 N.Absoluto
funcionamento por regido de saude
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Momtora_r as agoes dos p(3|OS de academia da saude 12,00 0.00 N.Absoluto
nos municipios com adesdo
S007 CoberNtura de eqU|pes~de sauqle daNfamllla Capamfcz_ida para 1,00 0.00 N.Absoluto
atuacao com populacdo em situacdo de vulnerabilidades
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Capacitar as equipes de saude da familia para atuacao
1.1 com populag®es vulneraveis quilombolas, LGBT e 1,00 0,00 N.Absoluto
indigenas
o n . .
S008 N° absoluto de regides rrjonltora_das rfzferente as equipes 2.00 0.00 N.Absoluto
gue atuam com populagdo em situagdo de vulnerabilidades
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Monitorar os processo de trabalho das equipes que
1.1 atuam em regides com presenca de populacdes 2,00 0,00 N.Absoluto
vulneraveis e de dificil acesso
Objetivo 3: REDUZIR A MORBIMORTALIDADE INFANTIL
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percent}l‘al de criangas acompanhadas pelas Equipes Saude 100,00 0.00 %
da Familia
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
Qualificar o atendimento do crescimento e
1.1 desenvolvimento na Infancia em 100% das Equipes de 100,00 0,00 %
Atencao Bésica
12 Realizar acdes que incentivem o Aleitamento Materno 100,00 0.00 %

nas 7 Regides de Saude



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Promover A¢bes que estimulem as préaticas na Atengdo o

= ao Recém-Nascido (Método Canguru, IHAC, etc) D80 wies L

14 Quallfpar _Agoes pf;lra_ASS|stenC|a de doencas 100,00 0.00 %
preveniveis na Infancia

15 Promovgr a criagéo d_e Fluxos_ _Reglonals_ dg R_eferenma 100,00 0.00 %
para assisténcia a Criangas vitimas de violéncias
Incentivar a vigilancia alimentar e nutricional no

16 acompanhamento do crescimento e desenvolvimento 7.00 0.00 N.Absoluto

da crianca através da suplementacdo da megadose de
vitamina A e NUTRISUS

Objetivo 4: FORTALECER A POLITICA NACIONAL DE ASSISTENCIA INTEGRAL A SAUDE DA MULHER

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
Razdo de exames citopatolégicos do colo do utero em
S001 mulheres de 25 a 64 anos e a populacéo da mesma faixa 100,00 0,00 %
etaria
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Adquirir 15.000 kits preventivos para realizacdo de 15.000,00 0.00 N.Absoluto
Campanhas
Qualificar Facilitadores das Equipes de Atenc¢éo Bésica
1.2 para a coleta de material citolégico em 100% das 100,00 0,00 %
Regibes de Saude
Implantar os Sistemas de Informa¢des do Céancer em
1.3 100% das Regides do Estado (SISCOLO, SISMAMA E 100,00 0,00 %
SISCAN)
Razéo de exames de mamografia de rastreamento
S002 realizados em mulheres de 50 a 69 anos e populacéo da 100,00 0,00 %
mesma faixa etaria
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Monitorar as Regides Qe Saude quanto a realizacdo dos 100,00 0.00 %
Exames de Mamografia de Rastreamento
S003 n° de Regides de Saude com Rede implantada 100,00 0,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Promovgr a criagéo de FluxosrReglonals.deA Referenma 6,00 0.00 N.Absoluto
para assisténcia a Mulheres vitimas de violéncias
12 Prorr_lover a realizacéo deA Fo_runs mgﬂtgcpnaus para 6.00 0.00 N.Absoluto
monitoramento das ocorréncias de violéncias a mulher
Qualificar profissionais para atuarem como
1.3 multiplicadores para atencdo a satude das mulheres 100,00 0,00 %
vitimas de violéncia
S004 % de equipes qualificadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar Treinamento de profissionais para
1.1 implantacdo do método contraceptivo de implante 1,00 0,00 N.Absoluto
intradérmico
Qualificar profissionais da Atencao Basica que
1.2 desenvolvem ac¢des voltadas para o Planejamento 100,00 0,00 %
Reprodutivo
Qualificar profissionais da Atencao Basica que
1.3 desenvolvem ac¢bes voltadas para o Planejamento 3,00 0,00 N.Absoluto
Reprodutivo
S005 Pergerjtuql de !Eques de Saude da Familia capacitadas na 100,00 0.00 %
Assisténcia Pré-Natal
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
0,
11 Impleme'rltar 0 uso <'ja Caderneta da Gestante em 100% 100,00 0.00 %
das Regides de Saude
Objetivo 5: FORTALECER AS A(;OES DA SAUDE DO ADOLESCENTE / JOVEM
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
Percentual de ESF com atividades coletivas voltada para os
S001 adolescentes abordando saude sexual e reprodutiva por 52,00 0,00 N.Absoluto
municipio
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Reduzir 10% a cada ano do percentual de gravidez na
1.1 adolescéncia em todas as regides do estado, através de 10,00 0,00 %

acOes coletivas voltadas aos adolescentes



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Incentivar a implantacdo da Caderneta do Adolescente

e pela Rede de Atencédo Basica

52,00 0,00 N.Absoluto

Promover a qualificacdo de profissionais para o
diagnéstico e tratamento das infec¢des sexuais
1.3 transmissiveis na populagdo adolescente em 100% das 100,00 0,00 %
regides de saude, incluindo aspectos sobre:
sexualidade, pratica de atividade fisica, nutrigéo,
violéncia, uso de alcool e outras drogas

Objetivo 6: AMPLIAR E FORTALECER O ATENDIMENTO A POPULAGCAO MASCULINA NA FAIXA ETARIA DE 19 A
59 ANOS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

Percentual de cobertura de atendimento na rede basica a

S001 populacdo masculina de 20- 59 anos

52,00 0,00 N.Absoluto

N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

Qualificar multiplicadores por regido e municipio para
1.1 deteccao precoce de doengas agravos prevalentes 52,00 0,00 N.Absoluto
nesta populacdo

Objetivo 7: IMPLEMENTAR AS POLITICAS DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 P,e_rcentua! Qe co_bertura na rede basica com deficiéncia 7.00 0.00 N.Absoluto
fisica, auditiva e intelectual
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Ampliar e qualificar os profissionais da Atencéo Basica
1.1 na Atencao Integral a Pessoa com Deficiéncia nas 7 52,00 0,00 N.Absoluto
regides de saude

Promover divulgacdo da Rede de Cuidados & pessoa
1.2 com deficiéncia e seus pontos de atencdo nas 7 2.000,00 0,00 N.Absoluto
regides de saude

Definir fluxos e protocolos assistenciais regionalizados
1.3 que atendam as especificidades e necessidades da 2,00 0,00 N.Absoluto
pessoa com deficiéncia nas 7 regides de saude

Ampliar o acesso das pessoas com deficiéncia
1.4 mudltiplas e/ ou graves as OPM dispensadas e meios 100,00 0,00 %
auxiliares de locomocgéo nas 07 Regides de Saude



Objetivo 8: IMPLEMENTAR O PROGRAMA TELESSAUDE NOS 52 MUNICIPIOS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero de pontos de Telessaude Brasil redes implantados 100,00 0,00 %
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Implantar 56 pontos municipais de Telessaude 56,00 0,00 N.Absoluto

12 Realizar monitoramento de campo dos pontos de

P 1,00 0,00 N.Absoluto
telessalde implantados

Objetivo 9: IMPLEMENTAR A POLITICA DA PESSOA IDOSA

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

S001 Coeficiente de internacdes hospitalares da pessoa de 60

. = g 100,00 0,00 %
anos ou mais por condi¢es crbnicas no ano
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
1 0,
11 Ampliar em 80% o uso da nova Caderneta do Idoso nas 20,00 0.00 %

7 regides de saude

Reduzir nimeros de acidentes domésticos da
1.2 populacéo idosa em 100% das regides de salde através 10,00 0,00 %
da qualificacdo de cuidadores de idosos

Objetivo 10: INCENTIVAR O AUMENTO DA COBERTURA DAS ACOES DE PROMOGCAO E PREVENCAO DA SAUDE

BUCAL
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Incidéncia de cancer de boca na populagéo 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Capacitacdo dos cirurgibes dentistas da Equipe de
1.1 saude da familia para diagnostico do cancer de boca 100,00 0,00 %
encaminhando os pacientes para o local de referéncia

Sensibilizar a equipe de salde da familia para que
1o Promovam palestras educativas quanto aos fatores de
= risco que contribuem para o aparecimento do cancer
bucal e ensino do auto exame da boca

100,00 0,00 %

S002 Proporcéo de exodontia em relacao aos procedimentos 100,00 0,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Incentlv?r 0s municipios a rqallzar atividades de 500 0.00 %
promocéo e prevencao a saude bucal
1.2 Ampliar a cobertura das equipes de saude bucal 5,00 0,00 %
Assegurar que 0s municipios realizem distribuicdo de
1.3 kits com escova, creme dental e fio dental para a 52,00 0,00 N.Absoluto
populacéo assistida
Monitorar a alimentacéo do sistema de informacéo ,
14 visando a qualidade dos dados informados com vistas 100,00 0.00 %
ao assessoramento do gestor e acompanhamento da
informacéo
o - .
S003 N d_e~ Centro E§peC|aI|zados de Odontologia - CEOs por 7.00 0.00 N.Absoluto
Regifes de Saude
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Ordenar a referéncia e contra-referéncia dos CEOs nas 7.00 0.00 N.Absoluto

Regides de Saude

Objetivo 11: IMPLANTACAO E IMPLEMENTACAO DO PROGRAMA DE CONTROLE DE TABAGISMO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Cot?erfura_l do Servico Regmnahzado de prevencao e 2.00 0.00 N.Absoluto
assisténcia de combate ao Tabagismo
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 QuahﬁcgaNr proflssm,nals das equipes de Atencédo Basica 1,00 0.00 N.Absoluto
nas regides de saude
12 Mor_utqrar. 0s SerV|go§ Regionalizados de prevencao e 1,00 0.00 N.Absoluto
assisténcia ao Tabagismo
13 Apoiar o desenvolvimento de a¢des de prevencgdo ao 2.00 0.00 N.Absoluto

Tabagismo nas escolas

Diretriz 2: ESTABELECER MECANISMOS DE COFINANCIAMENTO ESTADUAL DA ATENCAO BASICA



objetivo 2: MELHORAR A QUALIDADE DOS RESULTADOS DOS INDICADORES DA ATENCAO BASICA NO ESTADO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero de municipios que aderiram ao Co-financiamento 52,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Elaborar, analisar e publicar o TERMO DE
1.1 COMPROMISSO ENTRE OS ENTES PUBLICOS para ser 1,00 0,00 N.Absoluto
assinado entre a SESAU e os Prefeitos
12 Avaliar o cumprimento qle metas do Plano de Aplicacdo 52.00 0.00 N.Absoluto
do Termo de Compromisso
. o 0 A
S002 Numero de municipios com 70% de resultado Otimo no 70,00 0.00 %
PMAQ
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Lancar Ata de Registro de Preco para materiais de
11 consumoe medicamentos que agilize a aquisi¢&o por 1,00 0.00 N.Absoluto

meio das gestdes municipais destinadas as unidades
de saude da Atencéo Bésica

Diretriz 3: PROMOGCAO E GARANTIA DA QUALIDADE DOS SERVICOS DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

Objetivo 1: APRIMORAR A ASSISTENCIA DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE NO SUS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 N° de hospitais reestruturados 9,00 0,00 N.Absoluto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Efetlyar a manutencéo de egwp_amentos, insumos e 1,00 0,00 N Absoluto
servicos especializados no ambito do HICD
12 Efetlyar a manutencéo de egwp_amentos, insumos e 1,00 0,50 N Absoluto
servicos especializados no ambito do HBAP
Efetivar a manutencdo de equipamentos, insumos e
= servicos especializados no ambito do HEPSJP-II 120 wies Nbesl
14 Efetivar a manutengdo de equipamentos, insumos e 1,00 0,00 N Absoluto

servicos especializados no ambito do CEMETRON



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

15 Efetlyar a manutencéo de egwp_amentos, insumos e 1,00 0,00 N Absoluto
servicos especializados no ambito do HRE

16 Efetivar a manutengdo de equipamentos, insumos e 1,00 0,00 N Absoluto

servicos especializados no ambito do HRB

Efetivar a manutencdo de equipamentos, insumos e
1.7 servigos especializados no &mbito do Complexo 1,00 0,00 N.Absoluto
Hospitalar Regional de Cacoal

Efetivar a manutencdo de equipamentos, insumos e

Sl servicos especializados no ambito do HRSFG 120 wies Nbesl
o . L. . .
S002 N ,de_ Monitoramento técnicos realizado nas unidades 8.00 0.00 N.Absoluto
proprias
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar Monitoramento Técnico nas Unidades Préprias 16,00 0,00 N.Absoluto
0 . . x
S003 30,/0 do total de unidades publicas em cada regido de 7.00 2.00 %
salde
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Apoiar as Geréncias Regionais de Saude na execucéo 7.00 0,00 N.Absoluto

das Avaliagcbes

Objetivo 2: AMPLIAR E QUALIFICAR OS SERVICOS DE DOACAO DE ORGAOS E TRANSPLANTES NO ESTADO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Estruturacéo da GCET 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Com objetivo de aumentar o nimero de transplantes

p = P 1,00 0,00 N.Absoluto
faz-se necessario estruturacéo da geréncia

S002 Aumentar nimero de doadores efetivos 6,00 0,00 N.Absoluto



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Qualificacdo das equipes de doagéo de 6rgéos de todo
1.1 o Estado, bem como as equipes assistenciais de terapia 7,00 0,00 N.Absoluto
intensiva e emergéncia
12 Qua!lflca(;’a.o de neurologlstas, para exame 4.00 0.00 N.Absoluto
confirmatorio de morte encefélica
1.3 Agquisicdo de insumos 50,00 50,00 N.Absoluto
1.4 Campanhas alusivas de doacgéo de 6rgaos 1,00 1,00 N.Absoluto
S003 N° de doadores de cornea 1.080,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar busca ativa em hospitais autorizados 1.080,00 0,00 N.Absoluto
12 Sensu?lhza(;ao/ atividades educativas com profissionais 50,00 0.00 N.Absoluto
da saude
13 Expa_nsaq do servico de captacao de tecidos oculares 4.00 4.00 N.Absoluto
para interior do estado
S004 Estruturacéo de Equipe 2,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Ampliar equipe de enfermagem-Enfermeiro e Técnico 1,00 0.00 N.Absoluto
de Enfermagem
1.2 Ampliar recursos humanos para apoio Administrativo 1,00 0,00 N.Absoluto

Objetivo 3: FORTALECIMENTO DO SAMD COM CONSEQUENTE OTIMIZACAO DOS PROCESSOS DIAGNOSTICOS E

TERAPEUTICOS REALIZADOS EM DOMICILIO

NO

Indicador

Meta 2017

Resultado

Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

S001 Ne° de equipes qualificadas 6,00 0,00 N.Absoluto

N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

Promocéo e financiamento de cursos de qualificagédo
1.1 para os profissionais das Equipes Multidisciplinares do 2,00 0,00 N.Absoluto
SAMD: EMADs e EMAPs

Parcerias com servicos de referéncia em atencdo
1.2 domiciliar e envio de colaboradores da assisténcia 4,00 4,00 N.Absoluto
multidisciplinar do SAMD para estagios profissionais

S002 Percentual de pacientes atendidos 80,00 0,00 %

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Realizacdo de 80% exames complementares solicitados
1.1 em domicilio, ofertando conforto e seguranca 80,00 400,00 %
terapéutica a populacao atendida pelo SAMD

S003 Numero de exames laboratoriais realizados em domicilio 80,00 0,00 %

N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade

Realizac&o de 80% exames complementares solicitados
1.1 em domicilio, ofertando conforto e seguranca 80,00 400,00 %
terapéutica a populacdo atendida pelo SAMD

Objetivo 4: AMPLIAR A ASSISTENCIA LABORATORIAL DO LEPAC PARA AS UNIDADES DE SAUDE E AOS 52
MUNICIPIOS DO ESTADO DE RONDONIA

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de Exames realizados 3,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade

Ampliar o servico de assisténcia e diagndstico
laboratorial dos municipios, por meio de 03 visitas

1.1 . - .. . . 3,00 2,00 N.Absoluto
técnicas de diagnéstico situacional para
implantac&o/implementagéo do Sistema HOSPUB
Elaboracéo e edicao de manual de orientacéo para

1.2 coleta, armazenamento e transporte de amostra 500,00 N.Absoluto
biolégica

13 Aquisicdo de insumos para a realizacdo das analises 2500 20,00 %

laboratoriais



Objetivo 5: AMPLIAR A ASSISTENCIA DE NEFROLOGIA NO ESTADO DE RONDONIA

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Nume_ro absolytq Qe pamentes atendidos ambulatorial, 100,00 0.00 %
atendimento dialitico e pacientes transplantados
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Intensificar acbes de planejamento, desenvolvimento e
1.1 avaliacdo dos servicos de atendimento ambulatorial 100,00 0,00 %
dos pacientes renais crénicos

Capacitar as Regionais de Saude quanto a importancia
de se criar registros através de protocolos do

e guantitativo de pacientes renais crénicos do Estado de e wies Nbesl
Rondobnia
1.3 Criacéo de protocolos de registros de informactes 1,00 0,00 N.Absoluto
S002 Numero de pacientes egressos 3,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

Criar protocolos de registros de 6bitos, abandono de
1.1 tratamento e recuperacdo da funcéo renal dos 3,00 0,00 N.Absoluto
pacientes renais crénicos

Numero de pacientes admitidos no servico de dialise com

S003 . "
sorologia positiva

1,00 0,00 N.Absoluto

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Tracar o perfil epidemiolégico das doencas HIV,
1.1 Hepatite B e C dos pacientes renais crénicos em terapia 1,00 0,00 N.Absoluto
dialitica através de protocolos

Numero de vias de acesso confeccionadas dos pacientes

S004 admitidos em terapia dialitica 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Registrar gtraves de prgtqcol_os_ qual a wa_de acesso 1,00 0.00 N.Absoluto
gue o paciente renal crénico inicia a terapia dialitica
S005 Numero de pacientes agudos admitidos no programa 1,00 0.00 N.Absoluto

dialitico, n° de Obitos e recuperacao rena

N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar protocolos de registros do nimero de
1.1 pacientes renais agudos em tratamento, os que 1,00 0,00 N.Absoluto
recuperam a funcéo e os 6bitos
S006 Centro de Dialise de Ariquemes ampliado 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Asseg_urar~ a participacéo dgs servidores em cursos de 1,00 0.00 N.Absoluto
capacitacdes, especializacdes fora do estado
12 Assegurar insumos esp_ecmcos necessarios para o 100,00 0.00 %
Centro de Dialise de Ariquemes
1.3 Realizar a Semana Nacional do Dia do Rim 1,00 0,00 N.Absoluto
S007 Central de Hemodialise Estruturada 4,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Assggurar insumos necessarios para a continuidade do 100,00 0.00 %
servigo
12 Assegurar a participagéo dos servidores em cursos de 4.00 0.00 N.Absoluto

capacitacdes, especializa¢des fora do estado

Diretriz 4: ASSEGURAR DE FORMA ORGANIZADA O ATENDIMENTO EM SAUDE NAS UNIDADES

HOSPITALARES E AMBULATORIAS ESPECIALIZADOS

Objetivo 1: AMPLIAR E MANTER A ATENCAO SECUNDARIA E TERCIARIA DISPONIBILIZANDO SERVICOS

AMBULATORIAS E HOSPITALARES ESPECIALIZADOS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Contratz_ar mao de obra qualificada em técnico em 100,00 0.00 %
ortopedia
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Contratar méo de obra qualificada em técnico em 1,00 0.00 N.Absoluto

ortopedia



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Aquisicdo de materiais especificos a OPM néo

1.2 : NN 100,00 0,00 %
relacionadas a atos cirargicos
Capacitar os profissionais de saude dos CERs
1.3 regionalizados para os servi¢os de oficina ortopédica 100,00 0,00 %
movel
S002 N° de criancas atendidas no servigco 2,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Implapt_ar 0 ambulatério pediatrico especializado na 1,00 0.00 N.Absoluto
Policlinica Oswaldo Cruz
1.2 Implantar a regulacéo de cirurgias eletivas pediatricas 1,00 0,00 N.Absoluto
Objetivo 2: QUALIFICAR O ATENDIMENTO AO USUARIO NO AMBITO DO HBAP
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

Percentual de a¢bes educativas sobre a cultura de

0,
S001 seguranca no HBAP 50,00 30,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Ofertar a¢cBes educativas sobre a cultura de seguranca o
L para 50% dos servidores do HBAP SLLE e &
12 Adqumr %quamengos audlow_suals e materiais de 40,00 40,00 %
informacéo para acdes educativas
13 Adqylr_lr manequins simuladores para as a¢des 50,00 50,00 %
realisticas educativas
Proporcionar a efetivacéo das acdes da Politica
14 Nacional de Humanizacdo promovendo uma 35.00 15,00 %

assisténcia estendida de bem estar aos usuarios do
SuUS

Objetivo 3: ESTRUTURAR O HICD PARA SER REFERENCIA EM URGENCIA E EMERGENCIA INFANTIL NO ESTADO
DE RONDONIA

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade




qualidade do servico de saude

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de atendimentos regulados no periodo 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Garantir o processo de Encaminhamento Responsavel,
1.1 estabelecendo regulagdo com a Atengéo Béasica e 100,00 0,00 %
Centros de Referéncia
Realizar atividades que favorecam o esclarecimento a
1.2 populacéo sobre o fluxo de atendimento de urgéncia e 100,00 50,00 %
emergéncia
Articulagdo com os municipios na realizacédo de
1.3 transferéncias de urgéncias e emergéncias sob 52,00 0,00 N.Absoluto
regulacéo
14 Implemer]tar 0 acolhimento com classificacéo de risco 24.00 0.00 N.Absoluto
com funcionamento 24 horas
S002 indice de eventos adversos notificados 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
. e 0 -
11 Garantlr a |dent|f|cagac3 de 1OQA) dos usuarios 136,00 0.00 N.Absoluto
implantando uma gestéo de leitos e de risco
12 Gargqtlf seguran'ga do trabalhador por meio de 100,00 0.00 %
aquisicdo de EPI's
13 Flnaljzgr 0 processo de implantac&o do prontuario 100,00 0.00 %
eletrénico
Realizacdo da identificacdo do ambiente hospitalar
1.4 para controle e facilitagdo do fluxo de pessoas 100,00 0,00 %
internamente
Percentual de servidores envolvidos nas acdes educativas
S003 sobre a cultura de seguranca e de assisténcia humanizada 50,00 0,00 %
no HICD
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Promoc&o da seguranca do paciente e a melhoria na 50,00 0.00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

12 Aqwsu;ag de equelmentos au_dlowsuals e materiais de 50,00 0.00 %
informacao para acdes educativas

13 Aquisicdo de manequins simuladores para as agfes 1,00 0.00 N.Absoluto

realisticas educativas

Fortalecimento da Politica de Humanizacéo,
1.4 promovendo ac¢bes que contribuam para o bem estar 50,00 50,00 %
dos usudrios do SUS

Capacitagdo permanente dos profissionais quanto as

Lo linhas de cuidado de urgéncia e emergéncia

50,00 0,00 %

Objetivo 4: REORGANIZAR A CAPACIDADE DE ATENDIMENTOS NO AMBITO DO HOSPITAL ESTADUAL E PRONTO
SOCORRO JOAO PAULO-II

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Porcentagem de ocupacgdo hospitalar 100,00 0,00 %
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar cursos de atualizacéo e técnicos assistenciais 4,00 0,00 N.Absoluto
12 Finalizar o processo de implantacdo do Prontuéario 20,00 0.00 N.Absoluto

Eletronico

Garantir a identificac@o de 100% dos usuarios,
1.3 implantando uma gestéo de leitos e de risco, visando a 100,00 0,00 %
seguranca do paciente

Garantir a identificac@o de 100% dos usuarios,
1.4 implantando uma gestéo de leitos e de risco, visando a 100,00 0,00 %
seguranca do paciente

Objetivo 5: AMPLIAR A QUALIDADE DE ATENDIMENTO NO AMBITO DO CEMETRON

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

Percentual de atendimento a portadores de doengas

S001 T .
tropicais no hospital cemetron

100,00 0,00 %

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Promover acdes educativas de promocgao a saide com
1.1 afinalidade de informar a populacdo sobre as Doencgas 3,00 3,00 N.Absoluto
tropicais
Assisténcia e acompanhamento a pacientes com o
e diagndstico positivo para HIV/AIDS e doencas tropicais D80 D80 L
13 Informat|zar,o.s prontugn_os dos pacientes atend@o; 100,00 0.00 %
no Ambulatério Especializado em Doencas Tropicais
Participagéo dos profissionais médicos e outros em
14 eventos nacionais de capacitagéo e zi\tuallzagao para 3.00 3.00 N Absoluto
gue seja feito o melhor atendimento a portadores de
doencas infecciosas
15 Informatlzgr qonsultorlos para atend|mentq _ 4.00 4.00 N.Absoluto
ambulatorial & portadores de doencas tropicais
S002 Percentual de Servigo implementado 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Promover t_reln_amgntos e ca}paqltagoes para os 5.00 5.00 N.Absoluto
profissionais biomédicos e técnicos de laboratorios
Aquisicdo de material permanente para atender as
1.2 necessidades do Laboratério de analises clinicas para 60,00 30,00 %
doencas tropicais
Aquisicdo de material de consumo para atender as o
13 necessidades do Laboratdrio do CEMETRON 100,00 100,00 %
S003 Percentual de agoes educatlvas_ sobre a cultura de 100,00 0.00 %
seguranca do paciente no hospital Cemetron.
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Promogao da seguranca dq paciente e a melhoria na 100,00 100,00 %
qualidade do servico de saude.
12 Adquirir equipamentos audiovisuais e materiais de 500 0.00 N.Absoluto

informacéo para acdes educativas



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
13 Adqylr_lr manequins simuladores para as a¢des 100,00 0.00 %
realisticas educativas.
Proporcionar a efetivacéo das acdes da Politica
14 Naqlorjal Qe Humamzagao promovendo uma 100,00 100,00 %
assisténcia estendida de bem estar aos usuérios do
SUS.
S004 Percentual de atendimentos regulados no periodo 100,00 100,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Garantir o processo de Encaminhamento Responsavel,
estabelecendo regulacdo com a Atencao Basica e o
11 Centros de Referéncia e demais unidades de saude do 100,00 100,00 %
estado e dos municipios para garantir
Realizar atividades que favorecam o esclarecimento a
1.2 populacéo sobre o fluxo de atendimento de urgéncia e 100,00 100,00 %
emergencial
S005 Percentual de ocupacao hospitalar 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar cursos de atualizacéo e técnicos assistenciais 43,00 43,00 %
12 In|C|af O processo de implantagédo do Prontuario 100,00 50,00 %
Eletrdnico
Garantir a identificacdo de 100% dos usuarios,
1.3 implantando uma gestéo de leitos e de risco, visando a 100,00 100,00 %
seguranca do paciente
14 Gargqtlf a segure}nga do trabalhador, por meio da 100,00 100,00 %
aquisicdo de EPI's
S006 indice de eventos adversos notificados 100,00 0,00 %
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Garantir capacitagdo permanente dos profissionais do
1.1 Hospital Cemetron quanto as linhas de cuidado 88,00 88,00 %

atendidas pelo hospital



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Implementacgéo das diretrizes de seguranca do 100,00 100,00 %

paciente

Objetivo 6: AMPLIAR A CAPACIDADE DE ATENDIMENTO NO AMBITO DA POLICLINICA OSWALDO CRUZ

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Quantitativo de ldosos atendidos 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Ampliar o servigo de atendimento ao idoso 1,00 0,00 N.Absoluto
S002 Percentual de pacientes atendidos 6,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Organ|z~ar 0 espago para implantar o Programa 1,00 0,00 N Absoluto
Operagao Sorriso
1.2 Adquirir equipamentos para a implantacao do servico 5,00 0,00 N.Absoluto
S003 Percentual de pacientes atendidos 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Ampliar o nimero de ambulatérios 10,00 0,00 N.Absoluto
Assegurar a manutengédo da POC por meio da
1.2 formalizacédo de contratos para manutencao do prédio 100,00 0,00 %
e dos equipamentos
13 asseguraraaquisicao de instrumentais médicos para a 100,00 0.00 %
realizacdo de pequenos procedimentos
Capacitar servidores que atuam nos Programas, Areas 4.00 0.00 N.Absoluto

Técnicas e Administrativas



Objetivo 7: ASSEGURAR A MANUTENCAO DO BARCO-HOSPITAL WALTER BARTOLO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de atendimentos regulados no periodo 100,00 0,00 %
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Adquirir materiais e insumos para atender ao Barco-

L Hospital

100,00 0,00 %

Diretriz 5: PROMOCAO E GARANTIA DO ACESSO UNIVERSAL E EQUITATIVO AOS SERVICOS DAS REDES
DE ATENCAO A SAUDE

Objetivo 1:FORTALECER A REDE DE ATENCAO EM URGENCIA E EMERGENCIA- RUE, BEM COMO AS SUAS LINHAS
DE CUIDADOS ESPECIFICAS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero de regifes com SISREG implantado 7,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Realizar 5 Seminarios para divulgar e treinar os
1.1 profissionais das regiées de saude na regulagdo de 1,00 0,00 N.Absoluto
urgéncia e emergéncia

Habilitar o HICD como hospital de referéncia as

1.10 .. . 1,00 0,00 N.Absoluto
violéncias sexuais

111 Apoiar a hapll|taqao Fia linha de cuidado da 1,00 0.00 N.Absoluto
traumatologia em Ariquemes
Qualificar 100% dos Profissionais das Unidades

12 Proprias, com Protocolo Unificado da Classificacéo de 2.00 0.00 N.Absoluto

Risco em Parcerias com o Grupo de Acolhimento de
Classificacdo de Risco /PNH

Promover a habilitagdo das linhas de cuidados ao
1.3 paciente com trauma e infarto agudo do miocardio em 3,00 0,00 N.Absoluto
trauma do HEPSJP-Il e HEURO

Ofertar suporte técnico na elaborac¢do dos Planos de
Acdes da RUE nas regides de saude: Central, Vale do
1.4 Guaporé, Zona da Mata e do Café com visitas técnica 3,00 0,00 N.Absoluto
e/ou troca de experiéncia entre 0s servicos estaduais e
municipais

Monitorar as construcdes das UPA's de: Ji-Parana,
1.5 Rolim de Moura, Ariguemes e Vilhena com base 3,00 0,00 N.Absoluto
descentralizada do SAMU



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Assegurar recursos necessarios para a contrapartida
L dos 25% do SAMU nas 2 Regides de Saude 0.0 Bl Welzzolie
17 Qu_allflcar equipe multiprofissional nas Linhas de 1,00 0,00 N.Absoluto
Cuidados da RUE e seus componentes
Implantar e Implementar o acolhimento com
Sl classificacédo de riscos da RUE nos 3 hospitais 200 Bl Welzzolie
19 Habilitar a linha de cuidados do Infarto Agudo do 200 0.00 N.Absoluto

Miocardio no HBAP e HEPSJP-II

Objertivo 2: FORTALECER A IMPLANTACAO E IMPLEMENTACAO DA REDE DE ATENCAO AS CONDICOES

CRONICAS
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Rede de oncologia implantada e habilitada 5,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Quallflcar 0s profissionais da saude em relacdo a linha 3.00 0.00 N.Absoluto
de cuidado as pessoas portadora de cancer
Organizar os servigos de atencé@o as pessoas com
1.2 cancer, considerando os que estao disponiveis nos 3,00 0,00 N.Absoluto
municipios
Garantir acesso regulado aos exames apoio
1.3 diagnostico (anatomopatolégico) em cada 2,00 0,00 N.Absoluto
macrorregiao
14 Estlmylar as acoes d_e promogcao e prevencao do céncer 2.00 0.00 N.Absoluto
com fins de obter o diagnostico precoce
Oferecer tratamento cirdrgico de forma integrada a
15 _rede de zAiter.u;ao ao cancer,e, em especial as . 2.00 0.00 N.Absoluto
intercorréncia ou agudizacdes da doenca atendidos
pela Rede de Urgéncia e Emergéncia
16 Apoiar a ampliacdo do acesso as mulheres aos servi¢cos 1,00 0.00 N.Absoluto

de Colposcopia através da qualificacdo de profissionais



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S002 Percentual de pacientes atendidos 7,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Elaborar e aprovar o Plano de Acado Estadual da Linha
11 de Cuidado de Sobrepeso e Obesidade 1,00 0,00 NAzsoltie
Organizar os servicos de referéncia secundaria para
1.2 assisténcia de sobrepeso e obesidade na Policlinica 1,00 0,00 N.Absoluto
Oswaldo Cruz - POC
Organizar o servico de referéncia terciaria, de
1.3 assisténcia cirargica e hospitalar da linha de cuidado 1,00 0,00 N.Absoluto
de obesidade no Hospital de Base
Descentralizar os servicos de referéncia secundaria da
1.4 linha de cuidado de sobrepeso e obesidade nas regides 2,00 0,00 N.Absoluto
de saude
Qualificar e divulgar para os profissionais da rede de
15 a_ten(;ap a condl_(;oes cronicas sobre 0s servigos 1,00 0.00 N.Absoluto
disponiveis da linha de cuidado de sobrepeso e
obesidade
S003 Pe.rcentual de pessoas com atendimento cirargico nas 3.00 0.00 N.Absoluto
unidades estaduais de RO
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Reduzir a lista de espera de pacientes com problemas
1.1 ortopédicos cirtrgicos de alta complexidade no 3,00 0,00 N.Absoluto
Hospital de Base
S004 Percentual de pessoas com atendimento ambulatorial nas 100,00 0.00 %
Unidades de Saude
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Manter o servico de referéncia ambulatorial
1.1 especializada (exames e consultas) em assisténcia 100,00 0,00 %
ortopédica na Policlinica Oswaldo Cruz
S005 Percentual qe criancas portadoras de doerlgas cronicas com 4.00 0.00 N.Absoluto
contra-referéncias reguladas para a Atencéo Bésica
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Formar grupo condutor para discutir e elaborar 2.00 0.00 N.Absoluto

protocolos para a linha de cuidado e fluxograma



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar um sistema de regulacdo para a contra-
1.2 referéncia dos pacientes encaminhados do HICD nas 2,00 0,00 N.Absoluto
Regides de Saude
Objetivo 3: IMPLEMENTAR E FORTALECER A REDE CEGONHA NO ESTADO
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
o . , . PPN
S001 N° de regides de gaude com ambulatério para assisténcia a 2.00 0.00 N.Absoluto
gestacéo de alto risco
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Implantar 01 Ambulatério de Alto Risco em Cacoal 1,00 0,00 N.Absoluto
Oferecer qualificacdo em boas préticas na assisténcia
1.2 ao parto e nascimento para os profissionais de saude 2,00 0,00 N.Absoluto
em 100% das regides de saude
S002 NuUmero _de gnldades de referéncia ao planejamento 2.00 0.00 N.Absoluto
reprodutivo implantadas
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar um servigo de referéncia ao planejamento
1.1 reprodutivo na Policlinica Oswaldo Cruz com acesso a 2,00 0,00 N.Absoluto
métodos contraceptivos de longa duragéo
Implantar um servigo de referéncia ao planejamento
1.2 reprodutivo na Policlinica Oswaldo Cruz com acesso a 1,00 0,00 N.Absoluto
métodos contraceptivos de longa duragéo
S003 Forum Perinatal instituido 5,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar Forum Perinatal 5,00 0,00 N.Absoluto

Objetivo 4: FORTALECER A ACESSIBILIDADE AOS SERVICOS DE REABILITACAO EM REDE DE ATENCAO INTEGRAL
AOS DIFERENTES TIPOS DE DEFICIENCIAS A FIM DE PERMITIR MAIOR AUTONOMIA, E INDEPENDENCIA DA
QUALIDADE D

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

Numero de servigos especializados implantados por

regidol/ total de regides N.Absoluto

S001 7,00 0,00



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar linha de cuidados em reabilitacdo hospitalar
multiplas e graves, em 100% das 05 unidades
1.1 hospitalares que compdem a rede de atencéo terciaria ( 7,00 0,00 N.Absoluto
Hospital Regional de Cacoal, HPSJPII, HICD, CEMETRON
e Hospital de Base)
Habilitar e manter 1 centro especializado em
1.2 reabilitacdo na modalidade- CER 1V, sob gestdo 1,00 0,00 N.Absoluto
estadual
13 Monltorgr_ a wpplantat;ao do_s~centros e§peC|aI|zados 1,00 0.00 N.Absoluto
em reabilitacdo nas 07 Regibes de Saude
Apoiar a habilitagcdo de ambulatérios de atencao
1.4 secundarias a pessoa com ostomia nas 06 Regifes de 3,00 0,00 N.Absoluto
Saude
soop Percentual de pessoas com atendimento oftalmologico 1,00 0.00 N.Absoluto
cirdrgico nas unidades estaduais
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Manter com materiais, insumos e equipamentos o
1.1 atendimento oftalmolégico cirdrgico/hospitalar do 1,00 0,00 N.Absoluto
Hospital de Base e Hospital Regional de Cacoal
S003 Percentua] de pessoas com atend|mento oftalmolégico 100,00 0.00 %
ambulatorial nas unidades estaduais
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar o servi¢co de suporte diagnéstico ao
1.1 atendimento oftalmol6gico ambulatorial na Policlinica 100,00 0,00 %

Objetivo 5: FORTALECER A ARTICULACAO E INTEGRACAO DOS PONTOS DE ATENCAO DA REDE DE ATENCAO

Oswaldo Cruz

PSICOSSOCIAL/RAPS NO SEU TERRRITORIO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero de CAPS implantado 2,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Aquisicdo de Material Grafico informativo em salde 100,00 0.00 N.Absoluto
mental
12 Realizar encontros anuais de profissionais atuantes no 1,00 0.00 N.Absoluto

CAPS



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
13 Monltgrar as acOes de atencao psicossocial nas regides 1,00 0,00 N Absoluto
de saude
S002 Numgro de leitos de saude mental em hospital Geral 15,00 0.00 N.Absoluto
habilitados
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Apoiar o Credenciamento pela gestdo municipal e
estadual de leitos de saude mental em Hospital Geral
junto ao Ministério da Saude - Portarias N° 148 e N° 15,00 0,00 NAzsoltie
615/2012 MS
S003 Regibes de saude com fluxo e linhas de cuidados 2.00 0.00 N.Absoluto
pactuados e formalizados
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Compor Grupo Condutor da RAPS por regido de saude 2,00 0,00 N.Absoluto
Cobertura de pessoas com transtorno mental
S004 institucionalizadas inclusas socialmente através de 5,00 0,00 N.Absoluto
Residéncia Terapéutica
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Locar e equipar a Residéncia Terapéutica 5,00 0,00 N.Absoluto
Identificar, Triar e Qualificar recursos humanos para
1.2 atuarem como cuidadores nas Residéncias 3,00 0,00 N.Absoluto
Terapéuticas
o . . .
S005 N d_e pessoas até 12 anos a@end|das em §§1ude meptal no 6,00 0.00 N.Absoluto
servico ambulatorial especializado por regido de saude
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Oferecer qualificacdo em assisténcia saide mental
infantil para profissionais médicos que desempenham
11 funcéo nos CAP's das regibes de Vilhena, Cacoal, Ji- 3,00 0,00 NAzsoltie
Parana
Promover a apcutacéo e implantacdo da Linha de
1.2 Cuidado e fluxograma de assisténcia a salide mental 3,00 0,00 N.Absoluto

infantil



Objetivo 6: FORTALECER OS MECANISMOS DE REGULACAO NAS REDES DE ATENCAO A SAUDE DO SUS, ASSIM
COMO ENTRE ESTE SISTEMA PUBLICO E O SISTEMA SUPLEMENTAR

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Avaliar 0 processo Qe implantacdo do Complexo Regulador 7.00 0.00 N.Absoluto
nas Regides de Saude
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Implantar os pomplexos Reguladores Regionais em 2.00 0.00 N.Absoluto
Cacoal e Rolim de Moura
12 Implementar o interfaceamento entre os Complexos 100,00 0.00 %

Regionais

Implementar e divulgar para os 52 municipios os
1.3 protocolos (assistenciais e de fluxos) e formularios de 52,00 0,00 N.Absoluto
referéncia do paciente no Estado

Implementar o sistema de Regulacdo nas Redes de

1.4 x o 5,00 0,00 N.Absoluto
Atencao a saude
: 0 . .
15 Ge_renmar 100% da Qferta amburlatprlal e hospitalar das 100,00 0.00 %
Unidades Contratualizadas e Proprias
S002 Percentual de Leitos publicos existentes regulados 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Criar uma Central Médica de Urgéncia e Emergéncia 24 1,00 0.00 N.Absoluto
horas
Implantar e implementar o Nucleo de Regulagéo
12 Interna-NIR, em _cada Unidade Hos_p|talar municipal e 100,00 0.00 %
estadual, padronizando metodologia de processo de
trabalho
S003 Percentual de atendimentos regulados no periodo 40,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Ampliacdo da Capacidade de hospitalizacdo com
1.1 admisséo de pacientes em todas as unidades 40,00 0,00 %
hospitalares estaduais de PVH

1.2 Ampliar o numero de Equipes do SAMD em Porto Velho 2,00 0,00 N.Absoluto



Objetivo 7: AMPLIACAO DO NUMERO DE LEITOS DOMICILIARES SAMD

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de atendimentos regulados no periodo 40,00 0,00 %
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Ampliacdo da Capacidade de hospitalizacdo com
1.1 admisséo de pacientes em todas as unidades 40,00 40,00 %
hospitalares estaduais de PVH

1.2 Ampliar o numero de Equipes do SAMD em Porto Velho 2,00 0,00 N.Absoluto

Diretriz 6: PROMOCAO DE ASSISTENCIA HEMOTERAPICA E HEMATOLOGICA

Objetivo 1: ASSEGURAR DISPONIBILIDADE DE PRODUTOS E SERVICOS HEMOTERAPICOS E HEMATOLOGICOS
COM QUALIDADE A REDE DE SERVICOS DE SAUDE DO SISTEMA SUS E PRIVADOS EM TODO ESTADO DE

RONDONIA
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 indice de candidatos a doac&o de sangue 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Promover campanhas para estimular a doacéo de

1.1 o 6,00 0,00 N.Absoluto
sangue e fidelizar doadores de sangue

12 Qualificar, capacitar e treinar servidores e profissionais 20,00 0.00 N.Absoluto
que atuam na Hemorrede

1.3 Promover coleta externa de doacéo de sangue 9,00 0,00 N.Absoluto
Adquirir insumos utilizados para coleta,

1.4 processamento e distribuicdo de sangue e 100,00 0,00 %
hemocomponentes

15 Man.ter e implementar contratos de despesas 100,00 0.00 %
continuadas

16 Manter equipamentos, maquinas e instrumentos do 100,00 0.00 %

Ciclo do Sangue



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
1.7 Manter atividades de Tl da Hemorrede 100,00 0,00 %
S002 indice de Inaptidao Clinica 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar monitoramentos, estudos, analises,
1.1 estabelecer e implementar planos para a diminuicao do 100,00 0,00 %
Indice de Inaptidao Clinica
12 Qualificar, capacitar e treinar servidores e profissionais 20,00 0.00 N.Absoluto
gue atuam na Hemorrede
S003 indice de Descartes de Concentrado de Hemacias 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar monitoramentos, estudos, analises,
1.1 estabelecer e implementar planos para a diminuicao do 100,00 0,00 %
Indice de Descartes de Concentrado de Hemacias
12 Qualificar, capacitar e treinar servidores e profissionais 20,00 0.00 N.Absoluto
que atuam na Hemorrede
S004 indice de Qualificacdo da Hemorrede 100,00 0,00 %
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Qualificar, capacitar e treinar servidores e profissionais 20,00 0,00 N Absoluto
gue atuam na Hemorrede
Contratar empresa especializada para Certificacdo do
1.2 Sistema de Gestdo da Qualidade dos Servicos de 1,00 0,00 N.Absoluto
Hemoterapia e Hematologia
13 Implementacg&o das a¢Bes do Programa Estadual de 100,00 0.00 %

Qualificacdo da Hemorrede - PEQH



Diretriz 7: FORTALECER E ESTRUTURAR AS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

Objetivo 1: EFETIVAR A CONTRATUALIZACAO ENTRE ENTES FEDERADOS DECRETO 7.508/2011

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 N° de COAP's assinados 7,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade

Oficinas regionalizadas para atualizacdo dos Mapas de

1.1 X 7,00 0,00 N.Absoluto
Saude
Objetivo 2: FORTALECER A DESCENTRALIZAQAO EA REGIONALIZAQAO DA SAUDE
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero de Geréncias Regionais de Saude estruturadas 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 EIatAJorgr um planq estrateg|co de reestruturacéo das 1,00 0.00 N.Absoluto
geréncias regionais de saude (GRSs)
12 ExeAcutfar o] ple}no ('astrateg[co de reestruturacdo das 6.00 0.00 N.Absoluto
geréncias regionais de saude (GRSs)
13 Realizar uma 9f|C|na de dlscussa9 e apresentacéo do 1,00 0.00 N.Absoluto
plano estratégico de reestruturacdo das GRSs
14 Assggu.rar a mgnutgngao dq infraestrutura das 6.00 0.00 N.Absoluto
Geréncias Regionais de Saude
S002 Numerq de municipios acqmpz:mhados no processo de 100,00 0.00 %
fortalecimento da regionalizagao
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade

Participar das reunifées dos grupos condutores de
1.1 acordos com 0s eixos tematicos, bem como, féruns, 50,00 0,00 %
oficinas e seminarios

Realizar apoio in loco aos municipios com maior

1.2 .
necessidade ou conforme demanda

7,00 0,00 N.Absoluto



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
13 Reahzgr reunides técnicas com as Geréncias Regionais 7.00 0.00 N.Absoluto
de Saude
S003 Percgntyal de participagdo da COSAD nas reunides das 100,00 0.00 %
Comissoes Intergestores
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Participar das reunides de comisséo intergestores 1,00 0.00 N.Absoluto
tripartite (CIT)
12 Participacdo nas reunioes das comissdes intergestores 11,00 0.00 N.Absoluto
bipartite (CIB)
13 Participar das reunides de comisséo intergestores 15,00 0.00 N.Absoluto
regionais (CIR)
S004 N° de Reunibes CIB realizadas 7,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar 8 Reunifes mensais da CIB 8,00 0,00 N.Absoluto
1.2 Realizar 02 Reunifes Descentralizadas da CIB 2,00 0,00 N.Absoluto
S005 !\Iumero absoluto de I_—|~osp|tals qe Pequeno Porte 7.00 0.00 N.Absoluto
incentivados por Regido de Saude
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Real|z~ar momtoramgn:co e avaliagdo dos HPP, através 4.00 0.00 N.Absoluto
de acdes de supervisao in loco
Analisar as prestacdes de contas dos HPP e monitorar o
1.2 Sistema de Informacéo Hospitalar Descentralizado 17,00 0,00 N.Absoluto
(SIHD)
Implementar a Comissdo de Monitoramento dos
1.3 Hospitais de Pequeno Porte (HPP) no Estado de 1,00 0,00 %

Rondo6nia



Diretriz 8: QUALIFICACAO DE PROFISSIONAIS PARA O SUS

Objetivo 1: INSERIR-SE DE FORMA INSTITUCIONALIZADA NO PROCESSO DE TRABALHO, SUSCITANDO
COMPROMISSOS ENTRE OS TRABALHADORES, GESTORES, INSTITUICOES DE ENSINO E USUARIOS PARA O
DESENVOLVIMENTO INSTITUCI

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de Acdes realizadas 100,00 0,00 %
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade

Divulgacéo das acdes de Educac¢do Permanente em
1.1 saude a partir da implantacao de sistema de 10,00 0,00 %
informacé&o on line

Fomentar a implantagdo dos Nucleos de Educacao
1.2 Permanente nas Unidades de salde (municipios, 7,00 0,00 %
regionais)

Realizar o levantamento de profissionais que ja foram
capacitados pela Sesau/RO a fim de que se avalie perfil
1.3 e sejam selecionados multiplicadores para realiza¢do 40,00 0,00 %
de treinamentos, capacita¢des e desenvolvimento de
pessoas no ambito da Sesau

Fomentar a realizacéo de Encontros periddicos,
oficinas, Féruns Seminarios, Formacéo de

0
5 Multiplicadores e rodas de conversa sobre EPS nos 52 Lo biee 0
municipios
Construcao e aplicagdo de questionario para descricao o
L do perfil do trabalhador do SUS e biee 0
S002 Percentual de Profissionais de enfermagem capacitados 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Realizacéo de Curso de Gestéo e Lideranca para
11 prof_|s§|ona|§ enfermelros envolvendo: tomada de 100,00 0.00 %
decisbes, técnicas avancadas de feedback, ferramentas
de planejamento e metas, gerenciamento de conflitos
S003 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Realizagc&o de Oficina de trabalho de identificagédo de
1.1 demandas em educacado permanente em salde para 100,00 0,00 %
profissionais de Nivel Médio e Superior em Rond6nia

S004 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Po6s Graduacao Stricto Sensu e Lato Sensu 100,00 0,00 %

110 ngqes sobre a realizagéo e interpretacdo de ECG para 100,00 0.00 %
médicos

111 Rgalyzar 0 acplh_lme_:nfo com 0s egressos do Concurso 100,00 0.00 %
Publico e a distribuicao de cartilhas
Capacitacéo de profissionais da equipe

1.12 multidisciplinar: comunicacao assertiva e 100,00 0,00 %
relacionamento interpessoal

12 Curso de Sistematiza¢céo da Assisténcia de 100,00 0.00 %
Enfermagem

13 Curso de_ Manejq e manutengao de cateter de PICC para 100,00 0.00 %
Enfermeiros e Técnicos em Enfermagem

1.4 Curso de Instalacéo de cateter de PICC 100,00 0,00 %

1.5 Relacao Interpessoal e Humanizacdo do SUS 100,00 0,00 %

1.6 Capacitacdo para Curativos e Feridas 100,00 0,00 %

1.7 Curso Instrumentacéo Cirargica 100,00 0,00 %

18 Atugllzagao em processo transfusional para médicos e 100,00 0.00 %
equipe de enfermagem

19 Acolhimento com Classificacdo de Risco (ACR) para 100,00 0.00 %

médicos e enfermeiros



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S005 Percentual de A¢Bes da Rede realizadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Il St_er_qma_no Estadual da Saude da Pessoa com 100,00 0.00 %
Deficiéncia
12 Curso _de capacitacdo em triagem auditiva para 100,00 0.00 %
profissionais das ESF e professores escolares
1.3 Curso Basico de libras 100,00 0,00 %
S006 Percentual de profissionais do SUS capacitados 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Curso de Nocgdes basicas de informéatica para todos os
1.1 funcionarios (énfase para setor administrativo, SAME, 10,00 0,00 %
médicos e equipe enfermagem)
S007 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Curso de Elaboragéo de documentos necessarios para
a construcao de Termo de Referéncia, Plano de Gestao, o
11 Plano Anual de Saude, Plano Estadual de Saude e L0 Bl 0
Relatério Anual de Gestao
S008 Percentual de A¢Bes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Il Seminario Estadual Rede Cegonha 100,00 0,00 %
12 C_apAacﬁagao dg proflssmrjals para o enfrentamento da 100,00 0.00 %
violéncia doméstica nas areas urbanas e rurais
13 Qualificar facilitadores das equipes de atencéo basica 100,00 0.00 %

para coleta de material citopatolégico



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S009 Percentual de A¢Bes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Capacitacao das equipe para o atendimento a 100,00 0.00 %
puericultura na atencdo basica
Curso de Qualificacao a Saude do Adolescente para
agentes comunitarios em salde/ACS, Técnico/Auxiliar
1.2 de enfermagem, Médicos, Dentistas e Enfermeiros da 100,00 0,00 %
Atencao Baésica . - Curso de Qualificacdo a Saude do
Adolescente para profissionais e técnicos atuantes nas
Unidades Sécio educativas
Realizar Seminario Intersetorial do Programa Saude na 0
o Escola nas esferas SESAU/SEDUC/SEAS 009 el &
Seminério Estadual sobre suplementagéo da Vitamina o
5 A, NUTRISUS e SISVAN Lo biee 0
Realizar oficinas de formacéo de tutores da Rede o
e Amamenta e Alimenta Brasil - EEAB Lo biee 0
S010 Percentual de Acdes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Qualificacéo das equipes de atencao béasica no sentido
1.1 de atualizar e ampliar o conhecimento e abordagem 100,00 0,00 %
interdisciplinar em satde mental
12 Qualificar Prof|s§|ona|s para Assisténcia em Saude 100,00 0.00 %
Mental em Hospital Geral
S011 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Capacitagéo para a cqrreNta prescricao de ca_ldelra de 100,00 0.00 %
rodas (conceitos, avaliacdo, objetivos e equipamentos)
Qualificar servidores publicos de nivel médio para
1.2 atuarem como aprendizes de confeccao de orteses, 100,00 0,00 %

proteses e meios de locomogéo



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S012 Percentual de A¢Bes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar o Il Férum Estadual de Atencéo Integral em
Salde do Homem, para 210 profissionais que atuam o
11 nas equipes de Estratégias em Saude da Familia dos 52 100,00 0,00 %
municipios incluindo as GRS
Realizar capacitagdo para profissionais dos 52
1.2 municipios incluindo as GRS e instituicdes de ensino, 100,00 0,00 %
gue atuam no atendimento a populacdo masculina
S013 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Il Serpmarlo Estadual sobre Envelhecimento ativo e 100,00 0.00 %
saudavel
S014 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Ca}pacnagao do_s agentes de notificacdo de doencas e 100,00 0.00 %
acidentes relacionados ao trabalho
Curso Basico em Vigilancia em Saude do o
(L Trabalhador/VISAT 100,00 0,00 &
S015 Percentual de A¢Bes de EPS realizadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Capacitar os profissionais de nivel superior inseridos
1.1 na atencdo béasica em estratégias de atencéo por 100,00 0,00 %
estratificacdo de risco
Qualificar a equipe de salde para o combate as
doencas emergentes e endémicas (dengue,
1.2 chinkungunya e zika), causas externas (acidentes de 100,00 0,00 %
transito), neoplasias, assisténcia a pessoa idosa e
doencas cronicas e doencas sexualmente
transmissiveis
Capacitagéo de Técnicos para implantagéo de
1.3 diagnésticos da Leishimaniose Visceral Canina e Raiva 100,00 0,00 %

Animal nas Gerencias Regionais de Saude



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Realizar treinamento aos profissionais responsaveis
1.4 pela coleta e transporte de amostras de agua para 100,00 0,00 %
consumo humano

Realizar capacitacéo com os profissionais de
odontologia que atuam na atencao basica para

15 ~ : . - . 100,00 0,00 %
prevencao e diagnéstico precoce do cancer de cavidade
oral

16 Qqallﬁcar prqﬂs_smnals de s,alude em relacdo aos 100,00 0.00 %
cuidados paliativos necessarios a pessoa com cancer

1.7 Realizar o curso introdutdrio em saude familia 6,00 0,00 N.Absoluto

. o o

18 Reghzar 0 2° Congresso de Agentes Comunitérios de 1,00 0.00 N.Absoluto

Saude
S016 Percentual de AcBes de EPS realizadas 100,00 0,00 %

N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Promover cursos de capacitacéo para os profissionais

11 de nivel médio que atuam na regulacdo de acesso aos 100,00 0.00 %

servigos de saude nas esferas estaduais e municipais
(Unidades Solicitantes e Central de Regulagéo)

Cursos de Atencao as Urgéncias e Emergéncias
1.2 Multiprofissional: PALS, ATLS, ATCN, ACLS, CITIN, 100,00 0,00 %
ECOTIN, VENUTI, FCCS, SEPSE, HEMODINAMICA,BLS

Realizar campanhas de sensibilizacdo e orientacao

13 qguanto ao tema doacao e transplantes de 6rgéos

100,00 0,00 %

Formacdo e reciclagem das equipes da terapia
1.4 intensiva, doacéo e transplantes no processo de 100,00 0,00 %
doacdo e transplante

Objetivo 2: IMPLEMENTAR ACOES DE EDUCACAO PERMANENTE DE NIVEL MEDIO PARA QUALIFICACAO DAS
REDES DE ATENCAO A SAUDE - CETAS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

S001 N° de turmas previstas 60,00 0,00 %

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar cursos de qualificagcdo e/ou técnicos para
1.1 fortalecimento das Redes de Atencéo a Saude nas 7 9,00 0,00 N.Absoluto
regides de saude de Ronddnia no periodo de 2016
Realizar cursos de qualificagcdo e/ou técnicos para
1.2 fortalecimento das Redes de Atencéo a Salde nas 7 11,00 0,00 N.Absoluto

regides de salude de Ronddnia no periodo de 2017

Diretriz 9: QUALIFICACAO DE INSTRUMENTOS DE EXECUCAO DIRETA, COM GERACAO DE GANHOS DE

PRODUTIVIDADE E EFICIENCIA PARA O SUS

Objetivo 1: INCENTIVAR A INSTITUCIONALIZACAO DA CULTURA DE PLANEJAMENTO, MONITORAMENTO E

AVALIACAO QUE INTEGRE AS DIVERSAS AREAS DA SESAU

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numer,o de PES e PAS encaminhados ao Conselho Estadual 7.00 0.00 N.Absoluto
de Saude
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Elaborar o Plano Estadual de Saude 1,00 0,00 %
1.2 Elaborar as Programac@es Anuais de Saude 4,00 0,00 N.Absoluto
13 Re'ahAzar'Monltoramentos nos Mun|C|9|os quanto a 52,00 0,00 N.Absoluto
existéncia dos Instrumentos de Gestédo
14 Realizar 07 oficinas para efetivar os Planos Municipais 7.00 0.00 %

e Regional de Saude nas regifes de saude

Objetivo 2: AVALIAR OS RESULTADOS NO QUE CONCERNE A ECONOMIA, EFICIENCIA E EFICACIA DA GESTAO
ORCAMENTARIA, FINANCEIRA, PATRIMONIAL E OPERACIONAL DOS DIVERSOS SETORES E UNIDADES DA

SECRETARIA DE ESTAD

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de auditorias realizadas 100,00 100,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Instruir os profissionais da saude envolvidas no
sistema de fiscalizacdo e avaliacéo das producdes de
1.1 plantdes especiais e horas extras dos servidores em 100,00 0,00
pleno exercicio nas Unidades de Saude do Estado,
envolvendo as comissdes de avaliacdo, Geréncias
medicas e de enfermagem e CGRH

S002 Percentual de servigos prestados nas unidades fiscalizadas 100,00 0,00

%

%



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Fiscalizacdo dos contratos (servicos terceirizados),
orientacdo quanto aos deveres e obrigacdes dos fiscais
1.1 de contratos e comissfes de recebimento e prestacéo 66,00 0,00 %
de contas de adiantamento (suprimento de fundos e
diarias de viagem)

Capacitar os técnicos de controle interno por meio de
cursos, treinamentos, seminarios que enfoque a

1.2 . ) . . 2,00 0,00 N.Absoluto
metodologia das atividades realizadas com vistas a
melhorar a qualidade dos servi¢os
Adquirir ferramentas de apoio e logistica

13 (equipamentos de informética, notebook, pen drive e 100,00 0.00 %

camera digital) que viabilize as acdes do controle
interno

Diretriz 10: FORTALECER A CIENCIA E TECNOLOGIA EM SAUDE NO ESTADO DE RONDONIA

Objetivo 1: IMPLANTAR E INTEGRAR PROJETOS DE PESQUISA COM SEUS TEMAS VOLTADOS AS DOENCAS
TROPICAIS E DE ACORDO COM AS NECESSIDADES DO SUS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

1 Quantitativo de projetos de pesquisa sobre doencas

0
S00 infecciosas de alta morbidade e mortalidade infantil 100,00 100,00 %

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Elaboragéo e execugéo de projetos de pesquisa nas
areas de microbiologia, virologia e parasitologia

1.1 visando a identificacéo, caracterizacdo e o controle das 10,00 5,00 N.Absoluto
doencas infecciosas de alta morbidade e mortalidade
infantil

Aquisicdo de material permanente para realizacao de
1.2 pesquisas cientificas sobre doencas infecciosas de alta 100,00 100,00 %
morbidade e mortalidade infantil

Aquisicdo de material de consumo/servicos a fim de
manter condi¢des minimas para execucao das

0,
{58 pesquisas sobre doencas infecciosas de alta morbidade LD LD )
e mortalidade infantil
Realizacdo de cursos, seminarios ou palestras sobre
1.4 doencas infecciosas de alta morbidade e mortalidade 2,00 2,00 N.Absoluto

infantil

Aquisicao de passagens aéreas e diarias para
1.5 participacdo em eventos cientificos tais como 2,00 2,00 N.Absoluto
congressos, simpdsios, dentre outros

Quantitativo de projetos de pesquisa clinica,
S002 epidemiologia, controle e reducao das hepatites virais, 100,00 100,00 %
maléria e doencas febris

N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade




e para leishmaniose

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Elaboracéo e execucdo de projetos epidemiolégicos
11 e/ou de pesquisa c!mlca sobre malaria, hepatlfes virais 18,00 29.00 N.Absoluto
e doencas febris, visando o controle ou reducéo do
ndmero de casos
Aquisicdo de material permanente para execuc¢do dos
1.2 projetos sobre hepatites virais, malaria e doencas 100,00 100,00 %
febris
Aquisicao de material de consumo/servico a fim de
13 manter condicdes minimas para execucao das 100,00 100,00 %
pesquisas sobre hepatites virais, malaria e doencas
febris
14 Reallz_a(;ao. dg cursos, seminarios ou palestras sobre 4.00 3.00 %
hepatites virais, malaria e doencas febris
Aquisicao de passagens aéreas e diarias para
1.5 participacdo em eventos cientificos tais como 2,00 2,00 N.Absoluto
congressos, simposios, dentre outros
spo3 Quantitativo de projetos de pesquisa sobre epidemiologia e 100,00 90,00 %
diagnéstico das arboviroses
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Elabo_raqao e execucao de prOJ_etos sobre as principais 6,00 6,00 N.Absoluto
arboviroses (dengue, zika e chikungunya)
12 Aquisicao de materla_ll permanente para diagndstico 100,00 100,00 %
molecular das arboviroses
Aquisicdo de material de consumo/servico a fim de
1.3 manter condi¢des minimas para execuc¢édo das 100,00 100,00 %
pesquisas sobre as arboviroses
14 Realizacdo de Qe cursos, seminarios, ou palestras 2.00 0.00 %
sobre as arboviroses
Aquisicao de passagens aéreas e diarias para
1.5 participacdo em eventos cientificos tais como 1,00 1,00 N.Absoluto
congressos, simpdsios, dentre outros
Quantitativo de projetos de pesquisa sobre fungos
S004 causadores de micoses superficiais, cutaneas e sistémicas 100,00 80,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 EIabqragao_ € execucdo qle pI’Oje.'[OS de pesquisa na area 2.00 2.00 N.Absoluto
de micologia médica e leishmaniose
Aquisicdo de material permanente para realizacdo de

1.2 pesquisas cientificas sobre micologia médica e 100,00 0,00 %
leishmaniose
Aquisicdo de material de consumo/servico a fim de

1.3 manter condi¢cdes minimas para execucao das 100,00 100,00 %
pesquisas sobre micologia médica e leishmaniose

14 Reallzagao dp Cursos, seminarios ou palestras sobre 2.00 0.00 N.Absoluto
micologia médica e leishmaniose
Aquisicao de passagens aéreas e diarias para

1.5 participacdo em eventos cientificos tais como 1,00 1,00 N.Absoluto
congressos, simposios, dentre outros

Quantitativo de projetos sobre doencgas infectocontagiosas o
S005 em parceria com o Hospital CEMETRON 100,00 0,00 %

N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Elaboracéo e execucao de projetos de pesquisa sobre

1.1 doencas infectocontagiosas em parceria com o 4,00 1,00 N.Absoluto
Hospital CEMETRON

12 AqU|S|_c;ao de material permanente para rea_lllzagao das 100,00 0.00 %
pesquisas sobre as doencgas infectocontagiosas

13 Reqhzaqao de cursos, seminarios ou palestras sobre os 2.00 0.00 N.Absoluto
projetos desenvolvidos

14 Aquisicdo de material de consumo para realizacdo das 100,00 0.00 %

pesquisas sobre as doencgas infectocontagiosas

Objetico 2: AMPLIAR AS ACOES DE ENSINO E PESQUISA EM SAUDE DE ACORDO COM AS NECESSIDADES DO SUS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Quan_tllta}two de linhas de pesquisas disponibilizadas para 100,00 100,00 %
estagiarios, mestrandos e doutorandos
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Disponibilizagdo de vagas para estagiarios de
1.1 graduacéo e pos-graduacao de diversos cursos da area 22,00 49,00 N.Absoluto
da saude
12 Aquisicdo de material gr_alflgo (impresséo de banner, 100,00 100,00 %
dentre outros) e de escritério
Objetivo 3: FORTALECER A AREA DE TECNOLOGIA DA INFORMAGCAO DA SESAU
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero absoluto de unidades com sistema de informacéo 100,00 0.00 %
implantada
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
Criagdo do Data Center da Secretaria de Saude,
localizado no complexo hospitalar, visando
1.1 disponibilizar servigos de internet e de software para a 100,00 0,00 %
secretaria e demais parceiros do governo estabelecidos
pela geréncia de informéatica
110 Criar sLste_ma de informacéo para o HJPII (urgéncia e 100,00 50,00 %
emergéncia)
12 Adquirir Ilcen.g{is de softwares de rede (windows 100,00 0.00 %
server) e antivirus (kaspersky)
13 Ampllarp setor c!e desenvolvimento de sistemas da 100,00 0.00 %
secretaria de saude
14 Estrutyrar a rede_ sem fio fentre as unldades.e_stadqals 100,00 0.00 %
de salde da capital, incluindo o centro administrativo
1.5 Criarilhas de impressao nas unidades de saude 100,00 0,00 %
16 Criar §|stema de informacéo para a Nucleo de 100,00 100,00 %
Planejamento
1.7 Implantar o Sistema para Gestdo de TFD 100,00 50,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

1.8 Implantar Sistema de Ordem de Servico 100,00 0,00 %

Criar sistema de informacgé&o para Diretoria de Gestao

= da Assisténcia Farmacéutica

100,00 50,00 %

Objetivo 4: REALIZAR ATENDIMENTOS AMBULATORIAIS COM VISTAS A REALIZACAO DE PESQUISAS EM SAUDE

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de atendimento a portadores de hepatites virais 7,00 0,00 %
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade

Promover eventos em conjunto com a Associacdo de
Portadores de Hepatites Virais para deteccéo das
hepatites virais por meio de testes
imunocromatograficos

11 500,00 500,00 N.Absoluto

Promover a¢bes educativas de promocéo & saide com
1.2 afinalidade de informar a populacdo sobre as 1.500,00 1.568,00 N.Absoluto
hepatites virais

Assisténcia e acompanhamento a pacientes com

= diagndstico positivo para hepatite B, C e Delta AL A0 NalzSelite

14 Informatlzar'o.s prontugrl_os dos pamente_s ater_1d|.dos 200 0.00 N_Absoluto
no Ambulatério Especializado em Hepatites virais

1.5 Impressao de material grafico 2.000,00 0,00 N.Absoluto
Participacdo dos profissionais médicos em eventos

16 hacionais de capacitagéo efitual|zagao para que seja 2.00 2.00 N.Absoluto
feito o0 melhor atendimento a portadores de hepatites
virais

S002 Percentual de atendimento a portadores de malaria 20,00 20,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Implementar rotinas de atendimento & portadores de
1.1 malaria aguda e seguimento dos pacientes sob 180,00 180,00 N.Absoluto
tratamento



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
12 I?struturar Consultor|9§ para atendimento ambulatorial 1,00 1,00 N.Absoluto
a portadores de maléaria
13 Informat|zar, 0s prontua}rl_os dos pacientes atendidos 2.00 0.00 N.Absoluto
no ambulatério de maléria
Capacitar os profissionais de salde que prestam
14 Servico noNAmbuIatorlo de m.alarla por meio da 1,00 1,00 N.Absoluto
participagdo em eventos, treinamentos, congressos,
cursos de atualizacdo, dentre outros
S003 N° de Capacitacdes para os profissionais microscopistas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Promover treinamentos e capacitagoes para 0s 1,00 0.00 N.Absoluto
profissionais microscopistas
12 Aqwsm;_ao de material perm_anente para ate_nder as 5.00 5.00 N.Absoluto
necessidades do Laboratorio de Microscopia da malaria
13 Aqwsm;_ao de material de consumo para ate_nder as 100,00 100,00 %
necessidades do Laboratorio de Microscopia da malaria
S004 Quantitativo de exames realizados 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar o diagnéstico de Dengue, Zika e
1.1 chikungunya para atendimento e acompanhamento 100,00 100,00 %
destes pacientes
12 Aqmsu;ao'de material permanente para diagnéstico 100,00 100,00 %
das arboviroses
13 Aquisicéo de material de consumo para realizacdo dos 100,00 100,00 %

exames laboratoriais

Diretriz 11: APRIMORAR A GESTAO DA INFORMAGAO EM SAUDE E DIALOGO COM A SOCIEDADE



Objetivo 1: FORTALECER A PARTICIPACAO SOCIAL EM DEFESA DO SUS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

S001 Numero de cursos realizados 20,00 1,00 N.Absoluto
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Programa de Fortaiccmento do Controle Secialnosus 2090 000 N.Absoluto

S002 Numero de unidades de saude fiscalizada 12,00 4,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

11 Sepeiscaliacio s reiuiches e SaldePUbICE 00 om0 NAbsolo

S003 Numero de Conferéncias realizadas 1,00 1,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

11 Conferéncia de Viglancia em Satde - Ftapa Estadual 100 000 N.Absolo

S004 Numero de participacdo em eventos fora do estado 16,00 8,00 N.Absoluto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade

11 G mindrios, foruns, Conferéncias, Oficinas, Plendrias) 1600 000 N.Absoluto

S005 Numero de eventos realizados 7,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

11 Egﬁgéarl]ri:lenéria Estadual de Conselhos de Saude de 1,00 0.00 N.Absoluto

1.2 Realizar Seminario de Saude Mental e Meio Ambiente 1,00 0,00 N.Absoluto



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

13 Realizar Oficina de Financiamento e Orgamento do 100 000 NAbsoluw

S006 Numero de site criado 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

1.1 Criar o site do CES/RO 1,00 0,00 N.Absoluto

S007 Numero de cartilhas confecionadas 1.500,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

1.1 Material Gréafico para atender os eventos 1.500,00 0,00 N.Absoluto

S008 Numero de reunides realizadas 18,00 13,00 N.Absoluto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade

11 ggggzﬁ;rlzliezu;diggs Ordinarias, Extraordinarias e 18,00 0.00 N.Absoluto

S009 Numero de Conselhos Municipais de Salde Reestruturados 10,00 3,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

11 ?j;gssstrri?j?;;o aos CMS na reformulacao das Leis e 12,00 0.00 N.Absoluto

S010 Participagdo em eventos no estado 52,00 25,00 N.Absoluto

Diretriz 12: PROMOVER A TRANSPARENCIA DA GESTAO DO SUS

Objetivo 1: CONSOLIDAR E FORTALECER O COMPONENTE ESTADUAL DE AUDITORIA DO SUS

N° Indicador

Meta 2017

Resultado

Unidade

S001 Numero de auditorias realizadas

100,00

0,00

%



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Realizar as auditorias demandadas sejam elas
1.1 requisitadas por érgdos de controle interno e externo, 100,00 0,00 %
ouvidoria, DENASUS

S002 Numero de cursos e treinamentos realizados 20,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 gsaélizar 02 Cursos de Qualificacao de Auditores do 20,00 0.00 N.Absoluto
12 glesa,lilzjlljr 02 Treinamentos de operacionalizacao do 20,00 0.00 N.Absoluto
S003 Numero Absoluto de Componente Estadual de Auditoria 100,00 0.00 %

instituido na estrutura organizacional da SESAU

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Elaboracéo de projeto para composi¢ao do
1.1 Componente Estadual de Auditoria na estrutura 100,00 0,00 %
organizacional da SESAU

Elaboracgéo de projeto para a criagdo de 25 cargos de 2500 0.00 N.Absoluto

1.2 auditor do SUS no quadro funcional da SESAU

Diretriz 13: EFETIVAR OS INSTRUMENTOS DE GESTAO DO SUS ATRAVES DO CONTROLE, AVALIACAO
DOS SERVICOS DE SAUDE E O MONITORAMENTO DOS SISTEMAS DE INFORMACAO

Objetivo 1: CONSOLIDAR A POLITICA DE GESTAO DANINFORMACAO DO SUS NO QUE SE REFERE AO CONTROLE
E AVALIACAO DOS SERVICOS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numero absoluto de Capacitagbes em Servigos Realizados 5,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Capacitacdo em Servigos dos Sistemas de Informacéo 5,00 0,00 N.Absoluto
S002 Numero Absoluto de Oficinas realizadas 4,00 0,00 N.Absoluto

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar 94 Oficinas Regionalizadas dos Sistemas de 4,00 0.00 N.Absoluto

Informacao
Objetivo 2: REALIZAR CONTROLE E AVALIACAO DO SUS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Visitas técnicas realizadas 20,00 0,00 N.Absoluto

N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Visitas técnicas em unidades publicas e privadas 20,00 0.00 N.Absoluto

contratualizadas

Diretriz 14: AMPLIAR AS COMPETENCIAS, MOTIVAGAO E CORRESPONSABILIDADE DOS TRABALHADORES

DO SUS/RO

Objetivo 1: AMPLIAR O NUMERO DE PROFISSIONAIS PARA A SESAU/RO DE ACORDO COM AS NECESSIDADES

DO ESTADO
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de ampliagcéo de Profissionais 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

1.1 Realizar Concurso Publico para a SESAU 100,00 0,00

%

Objetivo 2: PROMOVER O ACOLHIMENTO COM ADEQUACAO FORMACAO, ALOCACAO, VALORIZACAO E

DEMOCRATIZACAO DOS TRABALHADORES DO SUS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
Garantir a implantacao de 60% dos Cursos Técnicos e de
soo1 Qqualificagéo, pactuados junto a CIB, a serem realizados 7.00 7.00 N.Absoluto
pelo CETAS nas 07(sete) Regionais de Saude do Estado de
Rondonia
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar sala do Curso Técnico em Nutricdo e
1.1 Dietético - 1440h/a 2,00 1,00 N.Absoluto
Implantar sala do curso de Qualificacdo em
1.10 Enfermagem para a melhoria da qualidade no 2,00 0,00 N.Absoluto

atendimento ao usuario do SUS - 160h/a



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Implantar sala do curso sa | Etapa Formativa para

Lo Agentes Comunitarios em Saude - 400h/a e e Nbesl

12 Implantar sala do Curso Técnico em Saude Bucal - 1,00 1,00 N.Absoluto
1454h/a

13 Implantar sala} QO_curso de Qualificacdo Cuidador de 4.00 3.00 N.Absoluto
Idoso no municipio - 180h/a

14 Implantar sala do Curso Qualificacdo Saude Mental - 4.00 3.00 N.Absoluto
200h/a

15 Implantar sala do curso de Qualificacdo em Vigilancia - 2.00 2.00 N.Absoluto
220h/a

16 Implantar sala de curso de Qualificagdo em Saude da 2.00 1,00 N.Absoluto
Mulher - 160h

17 ImplanEar §ala do curso de Qualificagdo em Urgéncia e 3.00 2.00 N.Absoluto
Emergéncia - 160h
Implantar sala do curso de Qualificacdo em Imuno-

Sl hematologia no ato transfuncional - 160h/a 120 120 Nbesl

19 Implantar sala do curso de Qualificagdo em 0.00 1,00 N.Absoluto

Microbiologia - 140h/a

Diretriz 15: REESTRUTURAR A ASSISTENCIA HOSPITALAR

Objetivo 1: REESTRUTURACAO DO HOSPITAL DE BASE DR. ARY PINHEIRO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
Numero de leitos de retaguarda para atender a demanda
S001 da Rede de Atencdo a Urgéncia e Emergéncia. 30,00 35,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Reformar e adequar a estrutura do prédio do antigo
1.1 almoxarifado do HBAP para ampliar a oferta de 35 1,00 0,00 N.Absoluto
leitos para a Rede de Atencado a Urgéncia e Emergéncia.



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Mobiliar e equipar a estrutura fisica do antigo
1.2 almoxarifado para atender os 35 leitos de retaguarda 1,00 0,00 N.Absoluto
da Rede de Atencéo a Urgéncia e Emergéncia.

Numero de leitos de retaguarda para atender a demanda

S002 da Atencéo Psicossocial. 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Equipar e mobiliar a nova estrutura fisica da Clinica
1.1 Psiqui4trica do HBAP. 1,00 0,00 N.Absoluto
S003 Numero de almoxarifado implantado 30,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Equipar e mobiliar a estrutura fisica do prédio do novo 0
11 almoxarifado do HBAP. eone viee )
S004 Numero de Leitos no Centro Obstétrico e Alojamento 1,00 0.00 N.Absoluto
conjunto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Refolrmar e adeguar as estryturas fisicas do centro 1,00 0.00 N.Absoluto
obstétrico e alojamento conjunto.
S005 Numero de laboratério de patologia cirdrgica implantado 1,00 1,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Equipar e mobiliar a nova estrutura fisica do
11 laboratério de patologia cirdrgica do HBAP. 1,00 0,00 NAzsoltie
Objetivo 2: REESTRUTURAGAO DO HOSPITAL INFANTIL SAO COSME E DAMIAO
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 N° Absoluto de Leitos de enfermaria oncoldgica 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

1.1 Revisao e aprovacao do projeto 1,00 0,00 N.Absoluto



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

S002 Numero de salas de cirurgias implantadas 100,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Reviséo e aprovacéo do Projeto 100,00 0,00 %
S003 Numero de leitos clinicos infantil implantados 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Realizar Reviséo e aprovacao do Projeto 100,00 0,00 %

Assegurar a permanéncia em tempo integral de um

dos responsaveis no leito de UTI Pediatrico LD viee 2
S004 Numeros de leitos de UTI Pediatrica habilitados 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Objetivo 3: REORGANIZACAO DO HOSPITAL E PRONTO SOCORRO JOAO PAULO-II
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Nudmero de Central implantada 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Finalizar o Projeto Arquitetdnico 1,00 0,00 N.Absoluto
1.2 Realizar processo licitatério 1,00 0,00 N.Absoluto

S002 N° de Nucleos estruturados 100,00 0,00 %



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
Adquirir equipamentos e Material permanente o
conforme a Portaria 2363/2013 L0 Bl 0
Objetivo 4: REFORMAR E REESTRUTURAR O HOSPITAL CEMETRON
N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 N ab~soluto de instrumentos criados para Melhoria da 1,00 0.00 N.Absoluto
Gestéo
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
Elaborar projeto institucional de Melhoria e
1.1 Qualificacdo da Gestao, Planejamento Estratégico, 1,00 1,00 N.Absoluto
Organograma e Regimento Interno do Cemetron.
S002 Percentual de obra realizada 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Concluséo da licitacéo. 100,00 0,00 %
1.2 Inicio das obras de reforma e ampliacdo do Cemetron. 30,00 0,00 %
S003 Numero absoluto de equipamentos adquiridos 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Aqw_sm;ac_) de uma Processadora Digital para servi¢o de 100,00 0.00 %
Radiologia
Adquirir um sistema de Videovigilancia para
1.2 monitoramento de pacientes internos e para seguranca 100,00 0,00 %
patrimonial do CEMETRON.
13 Adquirir uma Unitarizadora de Medicamentos para 100,00 0.00 %

Setor de Farméacia

Diretriz 16: REESTRUTURACAO DA HEMORREDE



Objetivo 1: PROMOVER MELHORIAS EM INFRAESTRUTURA FiSICA E TECNOLOGICA EM TODA HEMORREDE PARA
ALCANCAR A QUALIDADE DOS SERVICOS E PRODUTOS DE HEMOTERAPIA E HEMATOLOGIA, CONCORDANTES
COM LEGISLACAO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Indice de Atualizacdo dos Equipamentos Tecnolégicos da 100,00 0.00 %
Hemorrede.
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

Adquirir equipamentos Tecnoldgicos e insumos

e 100,00 0,00 %
especificos para Hemorrede.
S002 Melhorias de Infraestruturas da Hemorrede. 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

1 Executar obras de melhorias de infraestruturas na 1,00 0.00 N.Absoluto
Hemorrede.

objetivo 2: REESTRUTURAR O SAMD

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Projeto Elaborado 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Criagdo do SAMD com quadro de servidores proprios,

1.1 promovendo a autonomia e consequentemente a 100,00 0,00 %
resolutividade do servico.

S002 Sede propria instalada 50,00 0,00 %

N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

11 Adequar a Infraestrutura das instalagbes da nova sede

0,
4o SAMD. 50,00 0,00 %
S003 Numero de equipamentos adquiridos 29,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade

Adquirir equipamentos (Ventilagdo mecanica portatil,
eletrocardiografos, floboscépios, CIPAP/NIPAP e

= Bombas de infusdo continua (BIC) e Bombas de A biee N aEslu
Perfuséo.



Objetivo 3: ESTRUTURAR A REDE DE NEFROLOGIA DO ESTADO DE RONDONIA

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Centro de Dialise de Ariquemes ampliado. 14,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Adquirir maquinas de hemodialise 14,00 0,00 N.Absoluto
1.2 Ampliar a sala de tratamento de dgua para hemodialise 1,00 0,00 N.Absoluto
1.3 Aguisicdo de poltronas de hemodialise 12,00 0,00 N.Absoluto
14 Im.plantar a mforr;nahzagao no Centro de Dialise de 1,00 0.00 N.Absoluto
Ariquemes com énfase para o nefrodata
Adquirir equipamentos e veiculos necessarios para o
Lo Centro de Dialise de Ariquemes- CDA e wies Nbesl
S002 Centro de Hemodialise estruturada. 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Adquirir uma central de tratamentq ,d_e agua ( osmose 1,00 0.00 N.Absoluto
reversa) para a Central de Hemodiélise.
1.2 Agquisicdo de Maquinas de Hemodialise 4,00 0,00 N.Absoluto

Objetivo 4: AMPLIAR A ESTRUTURA DO CENTRO DE REABILITACAO DE RONDONIA - CERO

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de realizacédo da obra 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

11

Acompanhar a execucédo das obras de construcdo de
uma oficina ortopédica na espaco do CER IV Porto
Velho.

100,00

0,00

%



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

S002 Percentual de realizagdo da obra 25,00 0,00 %
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Acompanhar a execucao das obras. 25,00 0,00 %

Objetivo 5: REESTRUTURACAO DA POLICLINICA OSWALDO CRUZ

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de atendimentos realizados 100,00 0,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Assegurar a aquisicdo de uma ambuléncia para a POC,

1.1 7 . 1,00 0,00 N.Absoluto
visando atender os pacientes.

12 Adqumr_ um veiculo tipo furg_ao para atender as coletas 1,00 0.00 N.Absoluto
de medicamentos e materiais

13 Adquirir equipamentos para as necessidades da 100,00 0.00 %

Policlinica Oswaldo Cruz

Diretriz 17: IMPLEMENTACAO DOS SERVICOS DE APOIO DIAGNOSTICO

objetivo 1: CONSTRUCAO DO AMBULATORIO ESPECIALIZADO EM HEPATITES VIRAIS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 N° absoluto de Laboratdrio construido 4,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade

Construcdo do Ambulatério Especializado em Hepatites
Virais com a ampliagdo do nimero de consultérios de
atendimento a pacientes com diagnéstico positivo para
hepatites.

1.1 4,00 0,00 N.Absoluto

Diretriz 18: QUALIFICAR A ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO ESTADO

Objetivo 1: AMPLIAR O ACESSO DA POPULACAO DO ESTADO DE RONDONIA A MEDICAMENTOS

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade




N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

indice de ampliac&o de usuarios no componente

S001 especializado em programas estaduais da assisténcia 100,00 0,00 %
farmacéutica
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade

Divulgar os protocolos clinicos, por meio de um
manual e portal eletrénico, do componente
especializado em programas estaduais da assisténcia
farmacéutica

1.1 175,00 0,00 N.Absoluto

Manter a regularidade do fornecimento de
1.2 medicamentos do componente especializado em 100,00 0,00 %
programas estaduais da assisténcia farmacéutica

Monitorar, avaliar e abastecer 100% das necessidades
de medicamentos e produtos farmacéuticos dos

1.3 or L 100,00 0,00 %
usuarios do componente especializado em programas
estaduais da Assisténcia Farmacéutica
1.4 Incentivar a Farmacia Basica dos Municipios 52,00 0,00 N.Absoluto
S002 N° de RESME criado 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
11 Criar uma Comisséo Especial de Farmacia e 1,00 0.00 N.Absoluto
Terapéutica

Diretriz 19: REDUZIR OS RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGAO - LACEN e CEREST, AGEVISA

Objetivo 1: PROMOVER ACOES EM SAUDE NO ESTADO DE RONDONIA - LACEN

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Percentual de diagnéstico de doencas transmitidas por 50,00 50,00 %
vetores, executadas no Lacen/RO
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar diagnéstico laboratorial das doencas
transmitidas por vetores: malaria, dengue, febre
1.1 amarela silvestre, febre maculosa, chagas, 50,00 25,00 %
leishmanioses; animais peconhentos (escorpifes); e
raiva animal
Realizar Superviséo e Visitas Técnicas nos 52 o
1.2 municipios do Estado de RO 25,00 25,00 %
13 Realizar 08 Capacitacdes dos Técnicos do 2.00 2.00 N.Absoluto

LACEN/Biologia Animal, a nivel de referencia nacional



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
Percentual das industrias de saneantes e/ou cosméticos
S002 analisados no ambito do estado de Ronddnia pelo 50,00 0,00 %
LACEN/RO
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Analisar 50% das industrias de saneantes e/ou
1.1 cosméticos do estado de Ronddnia com boas praticas 50,00 0,00 %
de fabricacao
Percentual de unidades hospitalares publicas do Estado de o
S003 RO, com andlises ambientais monitoradas pelo LACEN/RO 50,00 50,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Monitorar 50 % das unidades hospitalares publicas do 0
11 estado de Rondénia através de Andlises Ambientais L0 viee )
S004 Pgrcentual Qas gnahsps reallzadas.pelo laboratorio de 2500 2500 %
microbiologia. Diagndstico e pesquisa.
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Ampliagdo em 80% as analises realizadas pelo
laboratério de microbiologia para a realizagdo de
1.1 Hemoculturas (Febre Tiféide), Identificagdo Fenotipica, 25,00 25,00 %
Teste de Sensibilidade a antimicrobianos por
concentracao minima inibitoria, e caracterizacao de
cepas multirresistentes. Diagndstico e pesquisa
Implementar o diagnéstico laboratorial de dengue, e
S005 Implantar o diagnéstico laboratorial de meningite e 15,00 0,00 %
coqueluche - RT/PCR em Rondénia.
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
Implementar o diagnéstico laboratorial de dengue, e
implantar o diagnéstico laboratorial de meningite e
1.1 coqueluche - RT/PCR em Rondénia, por meio da 15,00 0,00 %
aquisicdo de equipamentos e inSUMOS necessarios,
para atender 0os 52 municipios
Numero de municipios atendidos pela implantacdo do
so0e laboratério de microbiologia para realizagéo de PCR 15,00 15,00 %
convencional, diagnéstico e pesquisa executados no
Lacen/RO
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Implantar o laboratério de microbiologia para a
realizagéo de PCR Convencional para a caracterizacdo
1.1 de E.coli patogénicas isoladas de doencas diarréicas 15,00 15,00 %
aguda, na MDDA e/ou Surtos de DVHA, diagnéstico e
pesquisa, ara atender os 52 municipios
Percentual do diagnéstico laboratorial (padréo ouro) dos
S007 casos de Meningites Bacterianas, Coqueluche, Difteria, 20,00 20,00 %
cOlera. Monitoramento das bactérias multirresistentes.
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Ampliar em 80% o diagndstico laboratorial (padrao
11 ouro) dos casos de Meningites Bacterianas, 20,00 20,00 %

Coqueluche, Difteria, célera. Monitoramento de
bactérias multirresistentes



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S008 Pe_rcentual de_amostra§ analisadas pelo Lacen/RO, das 20,00 20,00 %
unidades sentinelas até 2.019 - Influenza Sazonal.
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Manter a meta de 80% do numero de amostras
11 analisadas das u_m_dades sentm_elas a{e 2019_( minimo 20,00 20,00 %
de 4 amostras clinicas semanais do virus da influenza
de cada unidade sentinela)
S009 Rede IaboratorlaJ c!e Tuberculose e Outras Micobactérias no 100,00 0.00 %
estado de Rondbnia reestruturadas.
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Reestruturacdo 100% da rede laboratorial de
1.1 Tuberculose e Outras Micobactérias no estado de 100,00 0,00 %
Rondénia
Ampliar em 80% o Controle de Qualidade dos nucleos:
S010 Biologia médica humana, Biologia Animal, Entomologia e 80,00 80,00 %
Produtos
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
Controle de Qualidade dos Programas de: malaria,
11 dgngue, febre amz_;\relg silvestre, chagas, o 80,00 80,00 %
leishmanioses, animais peconhentos (escorpifes);
febre maculosa e raiva animal. - Biologia Animal
Implantar o Controle de Qualidade analitica Fisico-
1.2 Quimico e microbioldgicas de agua e alimento e 80,00 20,00 %
produtos no Lacen e Lafron
Ampliar o Controle de Qualidade de Parasitologia
1.3 Humana, em 100% os servicos ofertados no LACEN e 100,00 50,00 %
LAFRON
S011 Numero de capacitacdes realizadas para os técnicos do 200 0.00 N.Absoluto
LACEN/RO/ Biologia Médica Humana/ UMEQ ' ' '
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar 08 capacitac6es para os técnicos do
1.1 LACEN/RO/ Biologia Médica Humana/ UMEQ. A nivel de 2,00 0,00 N.Absoluto
referencia nacional
Insumos e material de consumo para realizacéo e
S012 continuidade dos servigos ofertados pelo LACEN e LAFRON 25,00 0,00 %
/ RO
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Aquisicao de insumos e material de consumo para
1.1 realizag&o e continuidade dos servicos ofertados pelo 25,00 0,00 %

LACEN e LAFRON /RO



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S013 Percentual de sistemas de interface de banco de dados 30,00 15,00 %
implementados
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Implementar o sistema de interface de banco de dados
implantados no Lacen/RO, para a comunicacao dos o
11 softwares com os equipamentos laboratoriais: HARPYA 30,00 15,00 %
/ HOSPUB / GAL / SISCEL, entre outros do
NUmero de municipios com a ampliacao de capacidade do
so14 Sistema de Gerenciamento de Ambiente Laboratorial - GAL. 30,00 15,00 %
Médulos : Biologia Médica Humana, Ambiental, Animal,
Controle de Qualidade
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Ampliar a capacidade do Sistema de Gerenciamento de
Ambiente Laboratorial - GAL. M6dulos : Biologia
1.1 Médica Humana, Ambiental, Animal, Controle de 30,00 15,00 %

Qualidade, disponibilizando os resultados on-line aos
52 municipios e laboratérios de referencia regional

Objetivo 2: IMPLEMENTAR ACOES DE VIGILANCIA DE SAUDE DO TRABALHADOR - CEREST

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S001 Numeros de reunides realizadas 1,00 3,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Reunido Técnica com a Comissao Intersetorial em
e Saude do Trabalhador (CIST) Lee e ealie)
Reunido para difundir, fortalecer , acompanhar e
1.2 monitorar as a¢cdes da PNSTT no Estado L — Nislle
Reunido Técnica a fim de, difundir, fortalecer,
acompanhar e monitorar as a¢6es da Politica Nacional
= de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora - PNSTT Lee CE ealie)
no Estado
Realizacdo de Campanhas, Eventos e Capacitacdes
S002 direcionadas a Saude do Trabalhador ST 1,00 7,00 N.Absoluto
N° Acdao Meta 2017 Resultado Unidade
Dia Mundial em Meméria as Vitimas de Acidentes de
1.1 Trabalho - 28 de abril 1,00 1,00 N.Absoluto
12 Dia Mundial da Prevenc¢éo de Acidentes de Trabalho - 1,00 1,00 N.Absoluto

27 de julho



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

N° Acdéo Meta 2017 Resultado Unidade

1.3 Encontro Multiprofissional em Saude do Trabalhador 1,00 1,00 N.Absoluto

Confeccionar material gréfico educativo para
1.4 orientacdo e prevencdo das doencas especificas e 5,00 2,50 N.Absoluto
outras acometidas por esta populagéo.

Curso de Multiplicadores em Vigilancia em Saude do

1.5 Trabalhador (2 etapas) 1,00 1,00 N.Absoluto
1.6 Dia Mundial da VOZ - 16 de abiril 1,00 1,00 N.Absoluto
S003 Numero de Visitas Técnicas de VISAT realizadas. 30,00 41,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
Realizar visitas técnicas para promocao de vigilancia
11 nos amblt_antes de traba!ho, articuladas _de forma 30,00 41,00 N.Absoluto
intrasetorial e intersetorial, em conformidade com as
demandas programadas
S004 Percentual de equipes qualificadas 30,00 38,00 %
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade

Qualificar o corpo técnico do CEREST através da
1.1 participagado em Cursos, Oficinas, Seminarios, 30,00 38,00 %
Congressos e visitas técnicas

S005 Numero de NUSATs monitoradas 12,00 12,00 N.Absoluto

N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade

Acompanhar as agdes dos NUSATS através do indicador
- Proporcao de municipios com casos de doencas ou

L agravos relacionados ao trabalho* notificados e dar e D80 e
suporte técnico para o cumprimentos das ag6es
S006 Criacdo de Centros Implantados 1,00 0,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
11 Apoiar tecnicamente e cientificamente a implantacéo 1,00 0.00 N.Absoluto

do CEREST Regional de Ji-Parana



N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade
S007 Cadigo de Saude do Trabalhador revisado 1,00 0,50 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Atualizacdo do Cddigo de Saude do Trabalhador 1,00 0,50 N.Absoluto
S008 Numero de Unidades Sentinelas implantadas 5,00 5,00 N.Absoluto
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Identificacdo das Unidades Sentinelas 5,00 5,00 N.Absoluto
Implantacédo do Fluxo de Orientacdo para atendimento
1.2 das doencas e Acidente de Trabalho nas Unidades de 26,00 1,00 N.Absoluto
Saude.
S009 Numero de capacitacdes realizadas 15,00 15,00 N.Absoluto
N° Acéo Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Capacitar os agentes de notificagdo 15,00 15,00 N.Absoluto
S010 Monitorar as notificagcfes via SINAN 12,00 6,00 N.Absoluto
N° Acao Meta 2017 Resultado Unidade
1.1 Monitorar as notificag6es via SINAN 12,00 6,00 N.Absoluto
S011 Numerq de; Eroletos _estruturantes/Estudos 13,00 13,00 N.Absoluto
Epidemiolégicos realizados
N° Acdo Meta 2017 Resultado Unidade
Acidente de Trabalho: BENZENO Procurar esclarecer
guais sao as acoes relacionadas ao benzeno que
1.1 efetivamente foram colocadas em pratica pelos 3,00 1,00 N.Absoluto
diversos 6rgaos interessados no assunto, no ambito do
Estado de Rondbnia
TRABALHO INFANTIL Apoiar tecnicamente agfes
interinstitucionais de promocéao, prevencéo e protecao
1.10 as criancas e adolescentes no combate ao trabalho 5,00 5,00 N.Absoluto

infantil em consonancia a Portaria n®
204/GM/MS/2016



NO

Indicador

Meta 2017

Resultado

Unidade

NO

Acéo

Meta 2017

Resultado

Unidade

1.10

1.10

1.10

1.2

1.3

1.4

15

1.6

1.7

1.8

1.9

CANCER RELACIONADO AO TRABALHO desenvolver
aclOes junto aos Centros de Referéncia no tratamento
do cancer em Porto Velho existentes (Hospital de Base,
0 Hospital de Cancer de Barretos e o Hospital S&o
Pelegrino) buscando estimular a Notificacdo do Céncer
Ocupacional

INTOXICACAO EXOGENA Procurar esclarecer quais
sdo as acoes relacionadas ao benzeno que
efetivamente foram colocadas em prética pelos
diversos 6rgaos interessados no assunto, no ambito do
estado de Rondénia

SAUDE VOCAL realizagéo de palestras educativas
sobre saude vocal em parceria com a SEDUC e com a
PM, através de realizacéo de triagem vocal da rede
publica estadual

Acidente de Trabalho: MATERIAL PERFURO CORTANTE
E BIOLOGICO Capacitar os servidores das unidades

de saude da rede publica do Estado de Rond6nia

guanto aos cuidados com os Acidentes de Trabalho

com Material Perfuro Cortante e Material Bioldgico

Acidente de Trabalho: Programa VIGIPELE Conhecer o
perfil epidemiolégico dos agravos da pele relacionados
ao trabalho no Estado de Rondénia e
consequentemente sua notificagdo no SINAN

Acidente de Trabalho: RADIACAO IONIZANTE Tomar
conhecimento dos procedimentos adotados pelas
unidades hospitalares de Porto Velho para proteger os
trabalhadores que utilizam raio-x diagnéstico

SAUDE AUDITIVA A Voz do Professor- orientar,
detectar e prevenir os disturbios vocais, bem como
encaminhar para servicos especializados de
Fonoaudiologia e Otorrinolaringologia para diagndstico
e terapia vocal

LER/DORT Implementar e ampliar agcbes em Saude
do trabalhador para a prevencéo e notificacédo da
LER/DORT

SAUDE MENTAL Prestar acolhimento essencial a todo
trabalhador no ambito da saude-sofrimento mental-
trabalho, dentro de uma infraestrutura minima e
adequada, visando: 1. a resolucdo do seu problema de
saude; 2. a proposicdo de medidas individuais e
coletivas; 3. 0 nexo causal dos transtornos ment

Saude Rural: BRUCELOSE Projeto investigacao de
Brucelose Humana nos frigorificos de Rondénia

Saude Rural: AGROTOXICO Tomar conhecimento dos
procedimentos adotados pelas diversas instituicdes
parceiras sobre a conducéo das politicas relacionadas
ao uso dos agrotoxicos em nosso Estado

5,00

5,00

5,00

25,00

500,00

5,00

15,00

18,00

5,00

400,00

5,00

0,00

0,00

16,00

22,00

0,00

4,00

9,00

19,00

6,00

120,00

6,00

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto

N.Absoluto



Objetivo 3: FORTALECER A VIGILANCIA EM SAUDE

N° Indicador Meta 2017 Resultado Unidade

Reduzir os Riscos e Agravos a Saude da Populacao, por
S001 meio das ac¢bes de Vigilancia Epide,miologica,Ambiental 100,00 0,00 %
em Salde, Vigilancia Santaria e Saude do Trabalhador

5.1 Execugdo Orgamentéria
Recursos Or¢camentarios

Valor R$ 974.324.225,00 Valor R$ 1.093.190.415,40

Andlise e Consideracdes

A Secretaria de Estado da Sadde - SESAL apresentou ao Conselho Estadual de Sadde, no ano de 2016, a
Programagao Anual de Saide - 2018, com a finalidade de dar continuidade a execugdo das metas estabelecidas no
planejamento estratégico 2012, visando reforgar a horizontalidade das relagdes polticas, cooperar com a Elualificau;ﬁc- dos
processos e praticas da gestdo, bem como fortalecer a articulagdo interfederativa no dmbito do Sistema Unico de Sadde.
0 planejamento foi estrurado, a partir de diagnosticado situacional, do qual foram destacados como principais nos crticos
e macroproblemna:

Superlotagdo das unidades de urgéncia - maodelo de atengdo/regulagdo da atengdo;

Baixa resolutividade da Aengdo Primaria a Sadde;

“ioléncia urbana e transito, grandes empreendimentos locais e aumento populacional;

Ata taxa de permanéncia nas unidades de intemagao - insuficiéncia de equipamentos hospitalares e
sucateamento, registro e divulgagdo da agdo dos profissionais (suspensdo de cirurgias) de UTI;

HAto indice de pacientes & acompanhantes em tratamento fora de domicilio — TFD, e de recursos empregados;
Insuficiéncia de especialidades ambulatorais e concentragdo na capital;

Baixa govemanga das instancias gestoras;

Estnutura organizacional obsoleta, fluzograma, controle e avaliagdo, auditoria, gestio de contratos com
prestadores privados; recursos humanos (P CCS desatualizado - insuficiéncia de recursos humanos; baixa
atmu;;ﬁn:u de especialidades, desigualdade salaral & outros?;

* Ato indice de aquisigdo de bens e servigos através de mandados de seguranga;

= Logistica operacional insuficiente para atender a demanda;

» fuséncia de Poltica de Ciéncia e Tecnologia; incipiéncia da Bducagdo Permanente para capacitagdo em
orgamento & finanga piblica, desconhecimento das nomas do SUS.

Diante deste cendrio, constatou-se que as adversidades identificadas na atengdo a salde no Bstado, foram
desenvolvidas agies voltadas a melhoria da Rede de Atengdo a Salde (RAS), do fortalecimento da Atengdo Primaria a
Salde (AP5) e da ampliagdo & reorganizagao dos Servigos de Média e Ata Complexidade Estadual de forma regionalizada.

Meste processo, uma das medidas estratégicas foi o apoio a Aengdo Primaria a Sadde (APS), coordenado pelas
Geréncias Regionais de Salde, utilizando-se como instrumenta, o Programa Estadual de Welhona do Acesso e da Qualidade
de Ronddnia — Ph&OIRO,

Ao mesmo tempo, a SESAU promaoveu o reordenamento dos Servigos de hédia e Ata Complexidade Estadual da
rede propria, com reformas, ampliagdes, aquisigdo de materais, equipamentos.

Para recompor os quadros de pessoal, houve a contratagdo por meio de concurso piblico, investindo ainda, na qualificagao
e formagdo de recursos humanos de nivel médio & superior.

Para tanto, a SESAL implementou o Plangjamento Estratégico Participativo para o penodo 201272017,

fundamentado em § Bros estratégicos:

Apoio Diagnostico Estadual

Servigos Especializados

Reestnturagdo da Rede Estadual de Assisténcia Hospitalar

Fortalecimento da Hierarquizagdo e Regionalizagdo da Rede Assistencial de Salde
Gestdao de Recursos Humanos

As principais agdes e atividades do Planejamento estdo apresentadas no presente documento. Os resuttados
alcangados mostram o respeito da gestdo com os compromissos assumidos pelo Gowvemnao na area da salde, expressando
a decis3o poltica de fortalecimento do SUS, por meio do resrdenamento do meodelo assistencial de forma regionalizada e
hierarquizada, cornpreendendo o trabalho por Redes Aticuladas de Aengdo 3 Sadde.



6. DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DE RECURSOS (Fonte: SIOPS)

A . Ultima atualizagdo: 23/03/2018 23:
6.1 DEMONSTRATIVO DA UTILIZACAO DOS RECURSOS (Fonte: SIOPS) ¢ 3520
RECEITAS (R$) DESPESAS (R$) Movimentag&do Financeira
Transferéncia fundo a fundo Op. Recursos Total Dotacdo |Empenhada| Liquidada | Paga Orcada RP/Outros | Saldo Finan. | Saldo Finan.
ESUETA| Outros | Municipal Crédito Préprios Pagamentos | do Exerp|C|o do Exercicio
/Rend. Anterior Atual
Estados
/Outros
Outros Programas Financ | 227.217.358 0,00 0,00 0,00 0,00 227.217.35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 227.217.358,8
por Transf Fundo a ,88 8,88 8
Fundo
Atengao Basica 37.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 69.662.339, | 134.004.702 | 85.573.200,5 | 70.390.140, | 69.624.539 | 46.960.496, 0,00 0,00 37.800,00
82 .60 6 56 82 62
Vigilancia em Sadde | 6.941.334,1 0,00 0,00 0,00 0,00 6.941.334,1 | 7.647.168,0 | 6.545.875,87 | 6.422.964,2 | 6.422.964, | 5.559.180,0 0,00 0,00 518.369,93
6 6 0 3 23 0
Atencao de MAC 227.217.358 0,00 0,00 0,00 0,00 512.355.39 |426.054.875 | 366.754.983, | 299.000.281 | 285.138.03 | 375.400.38 0,00 0,00 227.217.358,8
Ambulatorial e Hospitalar ,88 7,43 43 61 71 8,55 4,00 8
Assisténcia Farmacéutica | 2.413.435,8 0,00 0,00 0,00 0,00 4.721.284,7 | 7.778.447,0 | 7.691.777,38 | 4.834.649,7 | 4.721.284, | 8.895.768,0 0,00 0,00 0,00
6 5 0 2 75 0
Bloco Investimentos na | 9.873.300,0 0,00 0,00 0,00 0,00 9.873.300,0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.873.300,00
Rede de Servigos de 0 0
Salde
Gestdo do SUS 90.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 90.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 90.000,00
Convénios 383.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00 383.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 383.600,00
Piso de Atengéo Basica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 37.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 37.800,00
Variavel (PAB Variavel)
Outros Programas Financ. | 37.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 37.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 37.800,00
por Transf. Fundo a
Fundo
Vigilancia Sanitaria 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.478.240,0 | 2.086.791,75 | 2.079.756,4 | 2.079.756, 0,00 0,00 0,00 -2079756,46
0 6 46
Vigilancia Epidmiolégica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.168.928,0 | 4.459.084,12 | 4.343.207,7 | 4.343.207, 0,00 0,00 0,00 -4343207,77
e Ambiental em Salde 0 7 77
Fundo de Acdes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 227.217.35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 227.217.358,8
Estratégicas e 8,88 8
Compensacéo -FAEC
Outros Programas Financ 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 69.624.539, [ 134.004.702 | 85.573.200,5 | 70.390.140, | 69.624.539 | 46.960.496, 0,00 0,00 0,00
por Transf Fundo a 82 ,60 6 56 ,82 62
Fundo(6)
Outros Programas 6.941.334,1 0,00 0,00 0,00 0,00 6.941.334,1 0,00 0,00 0,00 0,00 5.559.180,0 0,00 0,00 6.941.334,16
Financiados por 6 6 0

Transferéncias Fundo a
Fundo

4.721.284,

4.834.649,7
2 75

8.895.768,0
assisténcia farmacéutica 0
financiados por
transferéncia Fundo a

Fundo

Outros Programas 2.413.435,8‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘4.721.284,7
6 5

7.778.447,0 ‘ 7.691.777,38
0

0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘

Gestéo do SUS
financiados por
transferéncia Fundo a
Fundo

Outros Programas de 90.000,00‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘90.000,00‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 90.000,00 ‘

735.190.642

692.578.159, | 671.752.329

650.528.12
4,85

630.359.15
1,00

0,00 93.433.114,22

1,80

Outras 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘531.351.85

-85560575,55 ‘

Andlise Sobre a Utilizacdo dos Recursos



0 deronstrative da Execugdo Financeira por Blocos de Financiamento apresenta uma Receita no montarte de R
1.135.379.107 96 dos quais 78,25% s30 oriundos de Recursos Proprios e 21,75% de Recursos de Transferéncias Fundo a

Fundo - SUS.
Po dividirnos esta Receita pelos Blocos de Financiamento, termos a seguinte distrbuigdo:

1. ATEHL}}ELEI BASICA: R A0.6A2.330 82 (sessenta e nove milhdes, seiscentos e sessenta e dois mil, trezentos e trinta e

nove redis e oitenta e dois centavos);

2. MEDIAE ALTA COMPLEXIDADE: RE 512.355.397 43 (quinhentos e doze milhdes trezentos e cinguenta & cinco mil,

trezentos & noventa e sete reais e quarenta e trés GEI’ITE".I'IZIE:I;

3. WIGILAMCIA B SAUDE: BT 6.941 334,16 (seis milhdes, novecentos e quarenta e um mil, trezentos e trinta e quatro

redis & deresseis centavos),

4. ASSISTENCIA FARMACEUTICA: 4.721.284,75 (quatro milhdes, setecertos & vinte & urn mil, duzentos & oterta e quatro

milhdes & setenta e cinco centavos);
4, GESTAD DO SUS: RF 90.000,00 (noverta mil reais);

5. INVESTIMENTOS: RE 9.873.300,00 (nove milhdes, oitocentos e setenta e trés mil e trezentos reais’;

f. COMWVEMIOS: RS 383.600,00 itrezentos e oitenta e trés mil e seiscentos reais);

7. OUTRAS DESPESAS: RF 531.351.851,80 (quinhentos & trinta & um milhdes, trezentos & cingquerta & um mil, oitocentos e

cinguenta & urn reais e oitenta centavos).

Deste montante da Receita, apresentaremos as Despesas efetivamente empenhadas por Bloco de Financiamento na

forma abaizo explicitada:

a) ATEH';.E.D BASICA Houve uma Despesa Empenhada de R$ 85.573.200 56 (oiterta e cinco milhdes, quinhertos e

setenta e trés mil, duzentos reais & cingquenta e seis centavos);

b) Aengdo de hedia e Ata Complexidade Ambulatorial @ Hospitalar: Despesa Bmpenhada de RF 366.754.883,61 {trezentos
& sessenta e seis milhdes, setecentos & cinquenta & quatro mil, novecentos & oitenta & trés reais & sessenta & um

centavos);

) Wigildncia em Sadde: Despesa Empenhada de RE 6.545.875 .87 (seis milhdes, quinhentos e quarenta e cinco mil,

oitocentos e setenta e cinco reais e oitenta e sete centavos);

d) Assisténcia Farmacéutica: RE 7.601.777,38 (sete milhdes, seiscentos e noverta & um mil, setecentos & setenta & sete

reais e trinta e oito centavos);
d) Gestdo do 5US: Segundo os dados do SIOPS, ndo houve execucan financeira neste Bloco;
&) Investimentos: Segundo os dados do SI0PS, ndo houve execugao financeira neste Bloco;

f) Outras Despesas: Considera-se neste Bloco as despesas de carater administrative, sendo Folha de Pagamento, didrias,
passagens, alugueis de prédios administrativos e as despesas nao classificadas como Agdes e Servigos Plblicos de
Salde. Os dados do SI0PS demonstram um montante de RE 692.578.150,18 (seiscentos & noventa e dois milhdes,
quinhentos & setenta e oito mil, cento e cinguenta & nove reais e dezoito centavos), onde 71,39% deste recursos foram

efetivamente utilizados para Despesas com Pessoal.

8. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS)
8.1. INDICADORES FINANCEIROS (Fonte: SIOPS)

Ultima atualizag&o:
23/03/2018 22:

28:16
Participacdo % da receita de impostos na receita total do Estado 36,61%
Participacédo % das transferéncias intergovernamentais na receita total do Estado 43,38%
Participacédo % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos transferidos para 7,94%
Participacédo % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos transferidos 97,83%
Participacédo % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de Transferéncias da 8,56%
Participacédo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e Legais na Receita 97,73%
Despesa total com Saude, em R$/hab, sob a responsabilidade do Estado, por habitante R$588,83
Participacédo % da despesa com pessoal na despesa total com Saude 46,99%
Participacédo % da despesa com medicamentos na despesa total com Saude 3,20%
Participacédo % da despesa com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa total com 16,43%
Participacédo % da despesa com investimentos na despesa total com Saude 1,91%
% das transferéncias para a Saude em relacdo a despesa total do municipio com salde 23,99%
% da receita prépria aplicada em Salde conforme a LC 141/2012 14,69%

Andlise Sobre os Indicadores Financeiros




Conforme os dados extraidos do sistemna Sistema de Informagdes sobre Orgamento Piblico em Sadde - SI0PS,
observa-se que da Receita Total do Estado, 97,73% refere-se 3 Receita de Impostos & Transferéncias Constitucionais e
Legais, onde, em conformidade com a Lei Complementar 141/2012 extrai-se o percentual obrigatonio para a Sadde.

0 sisterna avaliou ainda que se dividimnos o valor da Despesa total com sadde pelo ndmero total da populagdo do estado
resulta no walor de RE 538,83 (quinhentos e oitenta e oito reais e oitenta e trés centavos) fora gasto por habitante por
Estado, onde, se compararmos ao ano anterior, constata-se uma elevagdo de 13,08% nesta despesa (em 2016, era o wvalor
de RF 520,70}

Ainda avaliando a Despesa Total com Salde, verifica-se que 45,99% fora utilizado para Despesa com Pessoal, 3,20% com
medicamentos, 16,43% com Despesas com Terceiros - Pessoa Jundica & 1,91% com Investimentos (Obras e
Bquipamentos/matenal Permanente).

Logo, para fins de cumprimento @ Lei Complementar 141/2012, houve umna aplicagdo da Receita Propria de 14,60%, acima

do minimeo estabelecida.



9. DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO - DESPESAS COM SAUDE (Fonte: SIOPS)

Ultima atualizag&o: 24/03/2018 00:

24:16
9.1 - DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO - DESPESAS COM SAUDE (Fonte: SIOPS)
RECEI:I'AS PARA APURAQAO DA APLICAQAO EM | PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE ATUALIZADA (a)
Jan a Dez (b) %(b/a)x100
RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA (l) 4.118.306.376,00 4.118.306.376,00 3.946.949.257,04 95,84
Impostos s/ Transmissdo "causa mortis” e Doagéo - ITCD 16.315.913,00 16.315.913,00 10.024.890,84 61,44
Imposto s/ Circulagdo de Mercad. e Servigos de Transporte 3.448.546.898,00 3.448.546.898,00 3.283.719.481,74 95,22
Interestadual e Intermunicipal e de Comunicacéo - ICMS
Imposto s/ Propriedade de Veiculos Automotores - IPVA 312.514.510,00 312.514.510,00 255.311.900,14 81,70
Imposto de Renda Retido na Fonte - IRRF 264.200.975,00 264.200.975,00 347.659.315,67 131,59
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos dos Impostos 41.735.536,00 41.735.536,00 23.615.008,10 56,58
Divida Ativa dos Impostos 25.644.144,00 25.644.144,00 21.110.127,25 82,32
Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da Divida Ativa 9.348.400,00 9.348.400,00 5.508.533,30 58,92
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (1) 2.371.290.158,00 2.371.290.158,00 2.394.961.159,19 101,00
ICota-Parte FPE 2.345.802.927,00 2.345.802.927,00 2.371.822.931,05 101,11
ICota-Parte IPI-Exportagdo 21.839.902,00 21.839.902,00 19.490.899,42 89,24
ICompensagdes Financeiras Provenientes de Impostos e 3.647.329,00 3.647.329,00 3.647.328,72 100,00
Transferéncias Constitucionais
Desoneragéo ICMS (LC 87/96) 3.647.329,00 3.647.329,00 3.647.328,72 100,00
Outras
E)E)DUCC)ES DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS AOS MUNICIPIOS 1.051.285.944,00 1.051.285.944,00 969.327.734,39 92,20
11l
Parcela do ICMS Repassada aos Municipios 872.988.188,00 872.988.188,00 828.224.650,20 94,87
Parcela do IPVA Repassada aos Municipios 172.837.781,00 172.837.781,00 136.191.197,58 78,80
Parcela da Cota-Parte do IPI-Exportacdo Repassada aos Municipios 5.459.975,00 5.459.975,00 4.911.886,61 89,96
TOTAL DAS F\”ECEITAS PARA APURAQAO DA APLICAGCAO EM ACOES H 5.438.310.590,00 5.438.310.590,00 5.372.582.681,84 98,79
ISERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (IV) =1+ 11 -1ll
RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
SAUDE ATUALIZADA (c)
Jan a Dez (d) %(d/c)x100
TRANSFERENCIA DE RECURSOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS| 321.490.747,00 321.490.747,00 252.442.962,38 78,52
Provenientes da Unido 316.744.379,00 316.744.379,00 246.956.828,90 77,97
Provenientes de Outros Estados 0,00 0,00 0,00 0,00
Provenientes de Municipios 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Receitas do SUS 4.746.368,00 4.746.368,00 5.486.133,48 115,59
TRANSFERENCIAS VOLUNTARIAS
RECEITA DE OPERAQ@ES DE CREDITO VINCULADAS A SAUDE 0,00 0,00 33.865.652,45 0,00
IOUTRAS RECEITAS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 321.490.747,00 321.490.747,00 252.442.962,38 78,52
9.2. DESPESAS COM SAUDE
9.2.1. DESPESAS COM SAUDE (Por Grupo de Natureza de Despesa)
DESPESAS COM SAUDE (Por | DOTAGCAO DOTACAO DESPESAS EXECUTADAS
Grupo de Natureza de INICIAL ATUALIZADA (e)
Despesa) LIQUIDADAS Jan a Dez[INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR %
) NAO PROCESSADOS (g) (f+g)le)
DESPESAS CORRENTES 1.031.220.880,00 1.209.346.414,31 1.032.322.997,23 91.810.827,00 92,95
Pessoal e Encargos Sociais 537.200.906,00 494.669.540,24 494.498.119,26 0,00 99,97
Juros e Encargos da Divida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Despesas Correntes 494.019.974,00 714.676.874,07 537.824.877,97 91.810.827,00 88,10




Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2015

DESPESAS DE CAPITAL 28.137.912,00 101.331.426,07 20.079.373,35 14.932.803,81 34,55
Investimentos 28.137.912,00 96.331.426,07 20.079.373,35 14.932.803,81 36,35
InversGes Financeiras 0,00 5.000.000,00 0,00 0,00 0,00
lAmortizagdo da Divida 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE (V) 1.059.358.792,00 1.310.677.840,38 1.159.146.001,39 88,44 88,44
9.2.2.DESPESAS PROPRIAS COM SAUDE, ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
DESPESAS COM SAUDE NAO | DOTACAO DOTACAO DESPESAS EXECUTADAS
COMPUTADAS PARA FINS DE INICIAL ATUALIZADA _
APURACAO DO PERCENTUAL LIQUIDADAS Jan a |NSCR|:|-AS EM RESTOS A PAGAR| %[(h+i)/V
MINIMO Dez (h) NAO PROCESSADOS (i) (+9)]
DESPESAS COM INATIVOS E N/A 2.004,79 0,00 0,00
PENSIONISTAS
DESPESA COM ASSISTENCIA A SAUDE QUE N/A 0,00 0,00 0,00
NAO ATENDE AO PRINCIPIO DE ACESSO
DESPESAS CUSTEADAS COM OUTROS N/A 263.266.555,20 59.784.583,87 27,87
RECURSOS
Recursos de Transferéncias do Sistema N/A 243.108.013,83 44.420.170,96 24,81
Unico de Saude - SUS
Recursos de Operagdes de Crédito N/A 14.217,20 231.069,70 0,02
Outros Recursos N/A 20.144.324,17 15.133.343,21 3,04
IOUTRAS AGCOES E SERVICOS NAO N/A 0,00 0,00 0,00
ICOMPUTADOS
RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS N/A N/A N/A 46.959.046,94
INSCRITOS INDEVIDAMENTE NO
DESPESAS CUSTEADAS COM N/A N/A 0,00 0,00 0,00
DISPONIBILIDADE DE CAIXA VINCULADA
DESPESAS CUSTEADAS COM RECURSOS N/A N/A 0,00 0,00 0,00
INCULADOS A PARCELA DO
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE NAO N/A 370.012.190,80 59.784.583,87 31,92
ICOMPUTADAS (VI)
[TOTAL DAS DESPESAS COM AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (VII) = [V(f+g) - VI(h+i)] 0,00 N/A
PERCENTUAL DE APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE 14,68
SAUDE SOBRE A RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA E
TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (VIII%) = (VII(H+1) /
ALOR REFERENTE A DIFERENGA ENTRE O VALOR EXECUTADO E O LIMITE MINIMO 144.423.888,77
ICONSTITUCIONAL [VII(h+i) - (12 X IVb)/100]
EXECUQAO DE RESTOS A PAGAR NAO INSCRITOS | CANCELADOS/PRESCRITOS PAGOS A PAGAR PARCELA
PROCESSADOS INSCRITOS COM CONSIDERADA
DISPONIBILIDADE DE CAIXA NO LIMITE
0,00 N/A N/A N/A 0,00
Inscritos em 2017
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Inscritos em 2016
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Inscritos em 2015
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Inscritos em 2014
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Inscritos em 2013
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Inscritos em 2012
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL
CONTROLE DOS RESTOS A EAGAR CANCELADOS OU PRESCRITO RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS
PARA FINS DE APLICACAO DA DISPONIBILIDADE DE CAIXA — .
CONFORME ARTIGO 24,§ 1° e 2° Saldo Inicial Despesas custeadas no Saldo Final
exercicio de referéncia (Nao Aplicado)
0
0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2017
0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2016
0,00 0,00 0,00




0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2014
0,00 0,00 0,00
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2013
N/A N/A N/A
Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2012
0,00 0,00 0,00
Total (IX)
CONTROLE DE VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO NAQ LIMITE NAO CUMPRIDO
CUME’RIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE — :
APLICACAO DOS RECURSOS VINCULADOS CONFORME ARTIGOS|  Saldo Inicial Despesas custeadas no Saldo Final
25 e 26 exercicio de referéncia (Nao Aplicado)
(k)
0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2016
0,00 0,00 0,00
Diferenga de limite ndo cumprido em 2015
0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2014
0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2013
0,00 0,00 0,00
Total (X)
DESPESAS COM SAUDE (Por | DOTACAO DOTACAO DESPESAS EXECUTADAS
Subfunc¢éo) INICIAL ATUALIZADA
LIQUIDADAS Jan a Dez INSCR~ITAS EM RESTOS A PAGAR %
0) NAO PROCESSADOS (m) [(I+m)/total
(I+m)]x100
|Atencéo Basica 48.153.432,00 134.004.702,60 70.390.140,56 15.183.060,00 7,38
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 356.239.844,00 426.504.875,43 299.000.281,71 67.754.701,90 31,64
'Suporte Profilatico e Terapéutico 8.395.768,00 7.778.447,00 4.834.649,72 2.857.127,66 0,66
igilancia Sanitéria 609.820,00 2.478.240,00 2.079.756,46 7.035,29 0,18
igilancia Epidemiolégica 3.933.928,00 5.168.928,00 4.343.209,77 115.874,35 0,38
|Alimentacéo e Nutricdo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Subfuncdes 629.426.000,00 734.742.647,35 671.754.332,36 20.825.831,61 59,75
TOTAL 1.046.758.792,00 1.310.677.840,38 1.159.146.001,39 100,00

Andlise Sobre Demonstrativo Orgcamentario

Aravés da andlise do Relatdrio Resumido da Execugdo Orgamentaria, nos termos da Lei Complenentar n® 14172012,
apontamos o que segue:

0 Estado de Ronddnia apurou uma Receita de Impostos e Transferéncias Legais no montante de RE 5.372.582.621,24
(zinco bilhdes, trezentos e setenta e dois milhdes, quinhentos & oitenta & dois mil, seiscentos & oitenta & um reais e oitenta
& quatro centavos), sendo uma queda de 0,17 % em relagdo a 2016; como Receitas Adicionais para Financiamento da
Saude, o montante de RE 252.442 962,38 (duzentos e cinquenta e dois milhdes, quatrocentos & quarenta & dois mil,
novecentos e sessenta e dois reais e trinta e oito centavos), sendo uma elevagdo de 2,04% em relagdo a ano anterior.

Ao analisarmos as Despesas com Sadde por Natureza de Despesa, verifica-se umna execugdo de RE 1.150.148.001,39 (um
bilhdo, cento & cinguenta e nove milhdes, centa e quarenta e seis mil, um real e trinta & nove centavos), dos quais 48 ,49%
destinam-se as Despesas com Pessoal, 54,31% foram destinadas 3s outras Despesas de Custeio & 3,02% destinado as
Despesas com investimentos.

Deste montante, o valor de RE 370.012.190,80 drezentos e setenta milhdes, doze mil, cento & noventa reais e oitenta
centavos), ndo se computa para fins de apuragdo do percentual minimo condicionado pela legislagdo, comespondente a
31,92% das Despesas executadas por natureza de despesa.

Logo, para fins de aplicagdo do minimo percentual com agdes e servigo piblicos de saide, considera-se o valor de R
T80.133.810,59 (setecentos e oitenta e nove milhdes, cento e trinta & trés mil, oitocentos & dez reais & cinguenta e nove
centavos). A0 comparanmos com o exercicio anteror, houve um aumento de 13,74%.

Para fins de cumprimento @ Lei Complermentar n® 141/2012, registra-se uma aplicagdo de 14,68% da Receita de impostos
liquida apurada, demonstrando uma diferenga a maior de RF 144.423.888,77 (cento e quarenta e quatro milhdes,
quatrocentos e vinte e trés mil, oitocentos e oitenta e oito reais & setenta & sete centavos), sendo 2,68% a maior que o
rinime exigida.

10. AUDITORIAS




Auditorias realizadas ou em fase de execugdo? (Em

andamento, Encerrada, Programada, Reprogramada ou N&o
Cancelada)

Ente Federado: RONDONIA
Demandante:

Orgéo responsavel pela auditoria:
SISAUD/SUS:

N° da auditoria:

Finalidade da auditoria:

Status da auditoria:

Unidade(s) auditada(s):

Recomendacgdes

Encaminhamentos



11. ANALISE E CONSIDERACOES GERAIS SOBRE O RELATORIO DE GESTAO

11.1. CONSIDERAGCOES GERAIS

Para garantir servigos de maior complexidade, foi imprescindivel a adequagdo & modemizagdo de materiais,
equipamentos e estnutura fisica das unidades de salde.

Aimplantagdo da Central Estadual de Regulagdo, responsavel pela regulagdo de consultas, exames & outros
procedimentos, uma importante ferramenta de gestio em Sadde Pdblica, também foi outro instrumentos que humanizou e
ampliow o acesso, na medida em que as consultas e exames passaram a ser controlados pelos municipios de residéncia
dos pacientes.

Registrou-se ainda, importartes investimentos na qualificagdo de recursos humanos, em uma gestio cormprometida
eom a qualificagdo dos servigos de salde.

Dentre as agies desenvolvidas, destacam-se:

0 Projeto de Planificagdo da Atengao Basica - instituido com a finalidade de intervir nos resuttados da avaliagao
da Atengao Basica - AB, que € a porta de entrada preferencial do sistema de salde, responde de forma regionalizada, pela
salde da populagdo, integrando agdes preventivas e curativas e consequentemente, reduzir as demandas pelos servigos
de média & alta complexidade.

Azsociado a este processo, a SESAL instituiu Aa de Registro de Pregos, com a finalidade de proporcionar aos
municipios, maior acesso a agquisigdo de medicamentos e insumos para atender as necessidades da Aengdo Basica.

Para compor o quadro de pessoal das unidades hospitalares de Porto ‘welho, Arigquemes, Burtis, Cacoal, S3o
Francisco, a SESAL realizou a contratagdo de 711 novos servidores (536 técnico de enfermagem, de laboratario, nutrigao e
dietética e seguranca do trabalho, 173 médicos e 2 fonoaudiologos), através de Concurso Publico.

Em uma agao inédita, a SESAU realizou o Seminario de acolhimento de servidores da Secretaria de Estado da
Salde de Ronddnia, estabelecendn a obrigatoriedade da realizagdo de Treinamento Introdutério para os 711 noves
servidores contratados.

05 resultados destes investimentos podem ser mensurados pelo aumento da oferta de leitos nos hospitais proprios
da SESAL, que entre o ano de 2012 e 2017, registrou crescimento de 57 64%, no ndmero de inteman;ﬁe; & cirurgias, gque
entre os anos de 2012 a 2017 apresentararn crescimento de B0 06% & 113,18% respectivarmente, refletinda a evnlugﬁ-:- do
setor sadde.

11.2. RECOMENDAGCOES PARA A PROXIMA PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE E/OU REDIRECIONAMENTOS
PARA O PLANO DE SAUDE

0 Plano Estadual de Sadde - 2016/2019 e a Programagao Anual de Salde - 2016 foram elaborados a partir dos problemas e
fragilidades encontrados ao longo dos dltimos anos. A partir desta priorizagdo projetou-se agles e servigos que pretendam
atender as reais necessidades de salde da populagao rondoniense.

Meste sentido, recomenda-se o compromisso de todos os atores envolvidos na execugdo destas agies e servigos, bem
eomo a realizagdo de monitoramento e avaliagdo para que se alcance o desafio da organizagdo das Redes de Aengdo a
Salde e consequente diminuigdo da sobrecarga estadual em atendimento as demandas de servigos de sadde ndo
assumidas pelos municipios.

Considerando a recente publicagao da Portaria GhWS n® 3.9082/2018 - fito de discussdo dos os gestores do SUS -
hinistério da Sadde, COMASS e COMASBWS - reunidos na Comissao Intergestores Tripartite (CIT) — a qual estabelece a
atteragdo na forma de transferéncia fundo a fundo dos recursos federais aos Estados, Distrito Federal @ hunicipios para o
financiamento das agdes e servigos plblicos de salde, a fim de compatibiliza-la ao arcabougo legal do Sistema Unico de
Salde — SUS, em especial 3 Lei Complernentar n. 141712 (LG n. 141/12), a qual destaca, em seu artigo 18, que as
transferéncias de recursos financeiros federais devem ser feitas pelas categorias econdmicas de custeio e capital,
observada a autonomia de gestdo na aplicagao dos recursos financeiros, de forma compativel & realidade locossanitaria e
em estrita ohservancia as necessidades de salde da populagao.

Recomenda-se a realizagdo de novas Oficinas para repactuagio e revis3o do Plano Estadual de Sadde 2016/2018, bem
eomo que a Programagdo Anual de Sadde 2018 e 2019 sejam encaminhadas ao Conselho Estadual de Salde no prazo
determninado pelo art. 36 da LC 14152012,

11.3. ARQUIVOS ANEXOS

Documento Tipo de Documento
RELATORIO CIRCUNSTANCIADO DE ATIVIDADES - 2017.pdf Relatério Circunstanciado de Atividades 2017
RELATORIO GESTAO 2017 Resumo técnico - ASTEC - oficial.pdf Resumo Técnico - Relatério de Gestdo 2017
PLANO ESTADUAL DE SAUDE 2016-2019.pdf Plano de Saude do periodo 2014 - 2017
RESOLUCAO CES 003-2017 - PES E PAS 2017.pdf Resolugdo do Conselho de Sag:zgrj aa;;rg:\(? o Plano de Saude do periodo
S(I;OGRAMA(;AO ANUAL 2017 - FINALIZADA - MODO PLANILHA EM PDF. Programagao Anual de Sadde referente ao Ano do RAG
RESOLUCAO CES 003-2017 - PES E PAS 2017.pdf Resolugdo do Consgru"dg‘“; esf':f‘edn‘iqug Zg;"(‘j’g ;Xg’g’ama‘?ao anual de




12. APRECIACAO DO RELATORIO DE GESTAO

12.1 RELATORIO QUADRIMESTRAL (LC 141/12)

Enviado para Assembléia Legislativa em

1° QUA 2° QUA 3° QUA

Enviado ao Conselho de Salde em

Enviado para Assembléia Legislativa em

12.2. RELATORIO ANUAL DE GESTAO (RAG)
12.2.1. INFORMACOES DO GESTOR

Horério de Brasilia

Enviado ao Conselho de Salde para apreciagdo em

27/03/2018 15:27:07

Enviado ao Tribunal de contas a que esta jurisdicionando em

27/03/2018

Enviado a Assembléia Legislativa em

27/03/2018

Reenviado ao Conselho de Salde para reapreciagdo em

12.2.2. INFORMACOES DO CONSELHO DE SAUDE

Horério de Brasilia

Data de Recebimento do RAG pelo CS

27/03/2018 15:27:07

Apreciado pelo Conselho de Salde em

11/10/2018 13:12:58

Reapreciado pelo Conselho em

Parecer do Conselho de Saude

PARECER N° 002/2018
COMISSAO DE ANALISE E PRESTACAO DE
ICONTAS/CES/RO
IA Comissao de Analise de Processo e Prestagdo de Contas, composta
pelos conselheiros: Paula Camilo de Andrade/Usuério, Raimundo
Nonato Soares/Usuario, Francisco Inocéncio Novaes
Lima/Trabalhador, e Nathalia Halax Orfao/Gestor, usando de suas
competéncias regimentais e constitucionais, através das Leis
Organicas da Saude n° 8.080/90, 8.142/90, Decreto n°® 7508/2011,
Lei Complementar n°141/2012, Resolugéo n° 453/2012/CNS, e Lei
Estadual n® 2.212 de 21 de dezembro de 2009, bem como em seu
Regimento Interno.
Considerando as disposi¢des Constitucionais contidas nos
artigos 196 e seguintes da Carta Magna, assim como as demais
normas pertinentes do SUS;
Considerando a apresentacgao do Relatério de Gestéo e
Prestacéo de Contas — SESAU 2017
Considerando a celebragao dos diversos Convénios e
Contratos efetuados entre o Governo do Estado, através da
ISESAU/RO, os quais foram efetivados sem passar pelo crivo deste
IConselho Estadual de Saude;
Considerando a exigéncia legal de que todos os gastos no
gue tange as Politicas Publicas e Agdes de Saude passem pelos
IConselhos de Salde, conforme art. 33 da Lei n® 8.080, de 19 de
ISetembro de 1990;

Considerando o artigo 19 da LC/141 em seu Paragrafo §1°
‘Os Planos Estaduais de Saude deverdo explicitar a metodologia de
alocacéo dos recursos estaduais e a previsao anual de recursos aos
Municipios, pactuadas pelos gestores estaduais e municipais, em
comissao intergestores bipartite, e aprovadas pelo Conselho Estadual
de Saude”;
Considerando o paragrafo 2° do mesmo artigo que reza “O
Poder Executivo, na forma estabelecida no inciso Il do caput do art. 9°
da Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, mantera o respectivo
Conselho de Saude e Tribunal de Contas, informados sobre o
imontante de recursos previsto para transferéncia do Estado para os
Municipios com base no Plano Estadual de Saude.
Considerando o Art. 31. Que estabelece “Os 6rgéos gestores
de salde da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios
dardo ampla divulgagéo, inclusive em meios eletronicos de acesso
publico, das prestagdes de contas periodicas da area da saude, para
consulta e apreciacéo dos cidaddos e de instituicdes da sociedade,
com énfase no que se refere”:
| — Comprovagéo do cumprimento do disposto nesta Lei
IComplementar;
Il — Relatorio de Gestao do SUS;
IIl — Avalia¢&o do Conselho de Saude sobre a gestdo do SUS no dmbito
do respectivo ente da Federacao.
Paragrafo Unico. “A transparéncia e a visibilidade serdo asseguradas

Status da Apreciagdo

Tediante Mcentivo a participagau poputar e Teatizagao de audiéncias
publicas, durante o processo de elaboracéo e discusséo do plano de

Resolugao da Apreciacdo

saude”;
Considerando o artigo 36 em seu paragrafo 2° “Os entes da

Federacdo deverdo encaminhar a Programacgéo Anual do Plano de
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Saude ao respectivo Conselho de Salde, para aprovacdo antes da data
de encaminhamento da lei de diretrizes orgamentarias do exercicio
correspondente, a qual sera dada ampla divulgagao, inclusive em
meios eletrénicos de acesso publico”;

Considerando o artigo 37 o qual estabelece. “Os 6rgédos
fiscalizadores examinaréo, prioritariamente, a prestacéo de contas de
recursos publicos prevista no art. 56 da Lei Complementar n° 101, de
4 de maio de 2000, o cumprimento do disposto no art. 198 da
IConstituicdo Federal e nesta Lei Complementar”;

Considerando ainda que a recomendacao apontada por esta
comissao nos pareceres dos relatérios de gestdo dos anos anteriores
nao foi atendida;

Face ao exposto, esta Comissédo de Analise de Processo e
Prestacé@o de Contas, propde ao pleno deste conselho as seguintes
deliberacdes:
| — Recomendar que o pleno do CES/RO rejeite o Relatério Anual de
Gestao/RAG 2017, uma vez que nao foi entregue o Plano Estadual de
ISaude/PES e a Programagédo Anual de Saude/PAS conforme
estabelecido pela Lei Complementar n® 141/2012, e néo foi
observada a recomendacao dos pareceres anteriores;

Il - Encaminhar o Relatério Anual de Gestao/RAG 2017 e solicitar
auditoria da Controladoria Geral da Unido/CGU, Tribunal de Contas
do Estado de Ronddnia e o Departamento Nacional de Auditoria do
Sistema Unico de Satide -DENASUS.

E o parecer.

Porto Velho, 08 de Junho de 2018.

Paula Camilo de Andrade

Membro

Raimundo Nonato Soares
Membro

Francisco Inocéncio Novaes Lima
Membro

Nathdlia Halax Orféo

Membro

RESOLUGAO N° 023/2018/CES-RO Porto
Velho-RO, 24 de junho de 2018.
O PLENARIO DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DO ESTADO DE
RONDONIA — CES/RO usando de suas competéncias regimentais e
atribuicbes conferidas em lei, em sua 2862 (Ducentésima Octogésima
Sexta) Reunido Ordinaria, realizada no Auditério do Rondon Palace
Hotel, no dia 13 de junho de 2018, tendo como base suas
competéncias constitucionais, através das Leis Organicas da Saude n°
8.080/90, 8.142/90, LC/141/2012, Resolugdo n° 453/2012/ CNS,
Lei Estadual n° 2.212 de 21 de dezembro de 2009, bem como em seu
Regimento Interno;

Considerando Ponto de Pauta, Discusséo, Analise e Deliberacao
na 2862 (Ducentésima Octogésima Sexta), acerca dos Relatérios de
Gestao/RAGs/ SESAU/2016/2017;

Considerando: a apresentacéo do Parecer Técnico N° 01 e N°
02 da Comissao de Analise de Processo e Prestagdo de Contas,
referente aos supracitados Relatérios Anuais de Gestéo —
RAG/2016/2017/SESAU/RO;

Considerando: Pareceres 001/2018 e 002/2018, da Comisséo
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de Analise de Processo e Prestagdo de Contas do CES/RO, datado de
08 de junho de 2018, apresentados ao Pleno, conforme acima
mencionado;

Considerando: que os pareceres apontam diversas
rregularidades presentes nos referidos Relatérios de Gestéo, tais
como a néo discriminacdo dos Gastos dos Recursos do SUS, por falta
do Plano de Saude, e do Plano de Aplicagdo dos Recursos;

Considerando: a recomendagdo da Comisséo Técnica de Analises
de Processos e Prestagdo de Contas/CES/RO, que concluiu pela ndo
aprovacdo dos Relatérios de Gestdo - RAGs/2016/2017.

RESOLVE:

| - Deliberar pela rejeicdo dos Relatérios de Gestao -
RAGs/2016/2017, tendo em vista que ndo foram entregues, o Plano
Estadual de Saude/PES/ 2016/2017 e a Programagédo Anual de Saude/
PAS/2016/2017, conforme determina a Lei Complementar n°®
141/2012;

Il — Bem como o ndo cumprimento da Recomendagao emanadas dos
Pareceres, e Resolucédo anterior do CES/RO;

IIl — Encaminhar o Relatério Anual de Gestdo/RAG/2016/2017 e
solicitar auditoria da Controladoria Geral da Uniao/CGU, Tribunal de
IContas do Estado de Rond6nia/TCE e do Departamento Nacional de
Auditoria do Sistema de Saude/ DENASUS.

IConselheiro: Raimundo Nonato Soares
Presidente do Conselho Estadual de Saude — CES/RO

Homologo a Resolug&o n® 023/2018/CES-RO, nas conformidades do

artigo 1°, paragrafo 2°, da teir Federal m® 8:-142, de 28 de dezembro
de 1990, que dispde sobre a participacdo da comunidade na Gestao
do Sistema Unico de Salde — SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de Recursos Financeiros na Area da Sadde.

Luis Eduardo Maiorquin
Secretario de Estado da Saude/SESAU
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