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Apresentacao

s Ultimos anos foram decisivos para o amadurecimento da saude publica como uma das maiores politicas de

Estado do pais. Além da melhoria na prestacdo direta e imediata de servicos, o Sistema Unico de Satide vem se

consolidando como promotor de inclusdo e justica social ao ampliar 0 acesso dos cidaddos a uma rede integrada
de agOes e programas de atencao integral a sadde da populacao.

Resultado, também, de uma maior articulacdo entre o governo federal, os estados e os municipios — co-gestores e
co-financiadores do SUS — essa reestruturacao do sistema tornou-se fundamental para o enfrentamento de desafios que ja
se mostram evidentes: o envelhecimento populacional, as mudancas no perfil epidemioldgico da populacéo e o dinamico
avanco das tecnologias em salde.

Nesse processo de reorganizagao do SUS, a decisdo de fortalecer a Estratégia Saude da Familia como principal
porta de entrada para o sistema resultou na ampliacao das acdes de prevencao a salde e na melhoria de importantes
indicadores, como a reducdo da mortalidade infantil. Entre 2003 e 2008, a proporcao de 6bitos em cada mil criancas
nascidas vivas baixou de 23,6 para 19.

Aliada ao fortalecimento da Saude da Familia, a criagdo do Servico Movel de Atendimento de Urgéncia (SAMU
192), em 2003, foi decisiva para a integracdo da rede de atencdo a satide dos brasileiros. Tornou mais 4gil o deslocamento
dos pacientes e aprimorou o acolhimento nos hospitais, racionalizando e desafogando o atendimento nessas unidades.

A Saide da Familia e ao Samu, somam-se outras duas iniciativas consideradas determinantes no processo de
reestruturagao dessa rede de atencao integrada. Criados em 2004, o Farmacia Popular — um dos programas com melhor
avaliacdo em todo o pais — e o Brasil Sorridente ampliaram imensamente o acesso da populagdo aos medicamentos e a
assisténcia odontoldgica. Até entdo, ndo havia acdes nem investimentos especificos para os cuidados com a sadde bucal
dos brasileiros.

Outro conjunto de medidas resultou na ampliagdo do acesso da populagdo a consultas, exames e procedimentos de
média e alta complexidade. Esse novo cendrio esta vinculado a praticas inovadoras de gestao, voltadas a otimizar a utilizagao
dos recursos financeiros e promover uma articulagdo mais eficaz das acdes de satde em nivel federal, estadual e municipal.

0 empenho no combate a doengas transmissiveis levou ao expressivo resultado de queda no ndmero de casos de
mais de 90% dessas enfermidades. Os registros epidemiolégicos mostram tendéncia de queda em doengas como tubercu-
lose, hanseniase, leishmaniose tequmentar e esquistossomose, além de AIDS, sifilis, maléria e meningite.

De olho no futuro, o Ministério da Salde investiu no campo da pesquisa, no desenvolvimento de tecnologias, em
parcerias com o setor privado, e na cooperagao internacional. O objetivo é tornar o Brasil um pais autossuficiente na pro-
ducdo de medicamentos, vacinas e outros insumos.

E nitido que persistem fragilidades. A principal delas é o subfinanciamento crénico. A auséncia de uma base solida
de sustentacao econdmico-financeira coloca obstaculos a ampliacdo da cobertura e do acesso dos brasileiros as politicas,
além de representar um risco a qualidade dos servicos oferecidos.

A despeito das dificuldades de financiamento, esta publicacdo apresenta resultados importantes do trabalho reali-
zado a partir do Mais Saude nos Ultimos anos. Uma prestacdo de contas que expressa o empenho da gestdo em garantir,
ampliar e qualificar o acesso dos brasileiros aos servicos de saude.






Saude e Desenvolvimento Nacional:
Diretrizes Estratégicas

saude é um direito social basico para as condicoes de cidadania da popu-

lacdo brasileira. Um pais somente pode ser denominado “desenvolvido”

se seus cidaddos forem saudaveis, o que depende tanto da organizacdo
e do funcionamento do sistema de satde quanto das condicdes gerais de vida
associadas ao modelo de desenvolvimento vigente. Nao basta ter uma economia
dinamica, com elevadas taxas de crescimento e participagdo crescente no comér-
cio internacional, se 0 modelo de desenvolvimento ndo contemplar a inclusao
social, a reversao das iniquidades entre as pessoas e as regides, o combate a
pobreza e a participagdo e organizagao da sociedade na definicdo dos rumos da
expansao pretendida.

E com essa concepcdo que as acdes para a salde se inserem na politica
de desenvolvimento do governo do Presidente Luiz Inacio Lula da Silva, voltada
para aliar o crescimento econémico ao desenvolvimento e a equidade social. O
movimento de democratizacao do Brasil colocou na Constituicao Federal de 1988
um conjunto importante de direitos sociais, inserindo a satde como um dever do
Estado e direito da populacdo. Essa percepcao foi um marco do atual processo
histérico de conformagdo de um sistema de protecdo social no Pais. No periodo
recente, o Brasil tem avancado na inclusao e atenuacao das desigualdades sociais,
sendo reconhecido pelas mais diversas e independentes correntes de pensamento.

0 Sistema Unico de Satde (SUS) constitui um projeto tnico dentro do con-
junto dos paises em desenvolvimento, cujos principios de universalidade, integrali-
dade e equidade estdo firmados na Carta Magna do Pais de 1988, dando sentido
as acdes propostas. Em que pesem as dificuldades historicas e estruturais de im-
plementacdo de um projeto de tal envergadura, o SUS ja ocupa de fato um espaco
importante na sociedade e na percepcdo dos direitos de cidadania, espaco este que
vai muito além da retdrica e do terreno das intencdes.

A titulo de exemplos destacados da abrangéncia e do impacto do SUS, po-
dem ser citados 0s sequintes marcos atingidos no periodo recente, sabendo-se que
aproximadamente 80% da populacao brasileira depende exclusivamente do SUS:

Quase

100
milhoes

de brasileiros sao
acompanhados por

31.500

Equipes de Salde da
Familia (ESF), presentes em

95,18%

dos municipios, sendo a
base para um novo modelo
assistencial.



Quase 100 milhdes de brasileiros sao acompanhados por 31.500
Equipes de Salde da Familia (ESF), presentes em 95,2% dos mu-
nicipios, sendo a base para um novo modelo assistencial;

Mais de 118 milhdes de pessoas sao atendidas por Agentes
Comunitarios de Saude (ACS), que atuam em 5.377 municipios
brasileiros;

O pais ultrapassou a marca de 1.000 Nucleos de Apoio a Salde da
Familia (Nasfs) em funcionamento, que oferecem cuidados a sadde
do brasileiro com ac6es de promocao, prevencao, assisténcia e rea-
bilitacao;

Com a compra de 2.312 ambulancias para o SAMU, somada aos
1.488 veiculos ja existentes, 0 SAMU est4 sendo expandido e
reforcado. Assim, o programa alcancara uma populacao de mais
de 160 milhdes de pessoas até o fim de 2010;

Até o final de 2010, o Ministério da Satde tera autorizado a libe-
racao de recursos para a construcao de 500 Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs). As UPAs atuam em rede no atendimento a
populacao, em parceria com ESF e SAMU;

0 SUS realiza anualmente cerca de 3,2 bilhdes de procedimentos
ambulatoriais, cerca de 453,7 milhdes de consultas médicas e
2,3 milhdes de partos;

Nas acoes de maior complexidade, 20,2 mil transplantes, 281,7
mil cirurgias cardiacas, 9,6 milhdes de procedimentos de quimio
e radioterapia e 11,4 milhdes de internacdes;

Incorporacao, a partir de 2010, da vacina pneumocécica no ca-
lendario basico. E no segundo semestre do mesmo ano, introdu-
cdo da vacina meningocacica;

A qualidade e o impacto de alguns programas nacionais de sal-
de sdo reconhecidos internacionalmente, a exemplo dos progra-
mas de imunizacao, de AIDS e do controle do tabagismo, atingin-
do resultados dificilmente igualaveis no mundo.

0 SUS constitui um exemplo destacado de pacto federativo de-

NESSE PROCESSO DE
REORGANIZACAO

DO SUS, A DECISAO

DE FORTALECER A
ESTRATEGIA SAUDE

DA FAMILIA COMO
PRINCIPAL PORTA DE
ENTRADA PARA O
SISTEMA RESULTOU NA
AMPLIACAO DAS ACOES
DE PREVENCAO A
SAUDE E NA MELHORIA
DE IMPORTANTES
INDICADORES, COMO

A REDUCAO DA
MORTALIDADE INFANTIL

mocratico. As agdes sdo acordadas em instancias formais com a partici-
pacdo das trés esferas de governo, havendo uma pratica ja disseminada
de controle e de participacao social, que constitui um modelo para ou-
tras iniciativas em curso nas politicas publicas do Pais.
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Nao obstante, ha um descompasso entre a orientacdo para

a conformacdo de um sistema universal, que possui um potencial
destacado em termos de desenvolvimento, e o processo concreto de
consolidagao do SUS. Entre as grandes lacunas para que a salde se
constitua num dos pilares da estratégia nacional de desenvolvimento,
cabe destacar os seguintes:

v

A reduzida articulacdo da satide com as demais politicas
publicas, caracterizando um isolamento das acbes governa-
mentais frente as necessidades de uma melhor qualidade de
vida da populagdo, que depende da convergéncia de um amplo
conjunto de politica.

A presenca de iniquidade de acesso, observada em muitas
doencas e agravos, envolvendo, por exemplo, dificuldades para
cobrir o conjunto de pessoas com hipertensdo e diabetes, para
conferir maior abrangéncia no fornecimento de orientacao, pre-
vencao e tratamento para os diversos tipos de cancer e para
atender ao conjunto das necessidades na area de doencas trans-
missiveis, negligenciadas pelos esforcos mundiais de pesquisa e
de producao.

A oferta de bens e servicos permanece fortemente desigual na
sua distribuicdo territorial, reproduzindo a desigualdade pes-
soal e regional que caracteriza o desenvolvimento brasileiro.
Observam-se vazios assistenciais dentro das regides metropoli-
tanas, em sub-regides menos dinamicas e mais pobres de todo
o Pais e no nivel das macrorregides, no qual as regides Norte e
Nordeste sao claramente carentes de condicoes adequadas de
oferta e de acesso.

O descompasso entre a evolucao da assisténcia e a base pro-
dutiva e de inovacao em saude. No momento em que o SUS
iniciava sua consolidagao, com a promulgacdo da Constituicao
de 1988 e da Lei Organica n° 8.080, em 1990, a base produtiva
industrial em sadde se deteriorava. Essa regressao é evidenciada
pela explosdo do déficit comercial a partir dos anos 1990, com
crescimento de mais de dez vezes em termos reais - atingindo um
patamar superior a US$ 7 bilhdes concentrado nos produtos de
maior densidade de conhecimento e de inovacao, o que representa
séria vulnerabilidade da politica social.

O movimento de descentralizacdo e de municipalizacdo das
acoes de saude, embora forte e de alta relevancia, ocorre de
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modo fragmentado, perdendo-se uma visdo regionalizada
do Pais. Assim, ainda ha muito a avancar na organizacao do
SUS como uma rede federativa, regionalizada e hierarquiza-
da, de modo a superar a situagao de desigualdade na oferta e
a conferir maior eficiéncia sistémica as a¢des implementadas.

v 0 predominio de um modelo burocratizado de gestao, se-
gundo o qual o controle ineficiente dos meios ocorre em detri-
mento dos resultados e da qualidade da atencdo a saude. Esse
modelo burocratizado perpassa toda a organizacao do sistema,
caracterizando tanto a relacdo entre a Unido, os estados e 0s
municipios até o modelo de gestao das unidades de satde.

v 0 subfinanciamento do SUS, evidenciado tanto pelo gasto
per capita (em 2006, no Brasil, foi de US$ 426; na Argentina,
esse valor foi de US$ 551; na Espanha, US$ 2.263; no Canada,
US$ 3.912, para dar alguns exemplos) quanto por indicadores
simples, mas inquestionaveis, como o preco da consulta médica
(R$ 10) ou de uma cirurgia cardiaca.

v A precarizacdo do trabalho e o baixo investimento na
qualificacdo de recursos humanos, constituindo uma defi-
ciéncia expressiva que compromete o desempenho do sistema,
que abarca desde o nivel federal até a ponta do sistema, onde
programas estratégicos de atencao basica — como a Estratégia
Saude da Familia (ESF) — s@o claramente fragilizados. Essa ques-
tao interfere tanto na qualidade das agbes de promocao, pre-
vencao e atencdo quanto na propria conformacdo da politica de
salde como uma politica estavel de Estado.

A despeito de termos dado respostas adequadas as necessida-
des de saude da populacdo, é evidente que ha fragilidades e enormes
desafios ainda a serem enfrentados. Aliado a um sistema frégil de fi-
nanciamento, temos um padrao de gestdo arcaico, engessado, especial-
mente nos hospitais publicos, que continuam usando métodos, proto-
colos e mecanismos defasados. E necesséario melhorar a qualidade do
gasto, encontrar estratégias institucionais que permitam usar melhor os
recursos existentes, criando estruturas mais dinamicas, com remunera-
cao por metas e avaliacao de desempenho.

Igualmente importante é o compromisso com a valorizagao pro-
fissional, por meio de mecanismos que possam reduzir a caréncia de
médicos, enfermeiros, dentistas no Pais, especialmente em localidades
de dificil acesso e nas grandes regides metropolitanas.
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Avancamos, sem duvida, no desafio da reversao do triste quadro
de um problema histérico na sadde: as filas as portas das emergéncias
dos hospitais em todo o Pais. Trata-se, no entanto, de um problema que
56 sera solucionado com a continuidade dos investimentos na organi-
zacao da rede de atencdo.

Na promocao a salde e prevencao de doencas, por sua vez, é
preciso continuar avancando no fortalecimento da vigilancia em sau-
de, seja com a ampliacdo da oferta de vacinas no Programa Nacional
de ImunizagGes, seja com o prosseguimento do esforo para manter a
eliminacao da poliomielite e sarampo.

A continuidade da mobilizacdo conjunta pela reducdo da ocor-
réncia de casos graves e 6bitos de dengue e das acdes de prevencao das
DST/aids, especialmente entre 0s jovens, gestantes e demais mulheres,
devem estar entre as metas dos gestores.

N&o se pode deixar de lado a necessidade de trabalhar pela am-
pliagdo do acesso a servicos das populacdes em situacao de iniquidade,
com destaque para a populagao negra, quilombolas, ribeirinhos, povo
das florestas e das dguas, ciganos, populagdo na situagéo de rua e LGBT.

Requer continuidade também a politica de fortalecimento do
Complexo Industrial da Sadde Brasileiro. Reforcar a contribuicdo da
salde para a economia do Pais, como espaco importante de desenvolvi-
mento, geracdo de emprego e riqueza é a Unica forma de reduzirmos a
grande dependéncia de tecnologia importada, que levou o Brasil a um
déficit na balanca comercial setorial superior a US$ 8 bilhdes.

O estreitamento das relacdes do Ministério da Satide com o con-
trole social, alcangado na atual gestao é uma conquista que precisa ser
ampliada. E necessério continuar investindo em metodologias que ga-
rantam a qualificagdo dos processos de controle, bem como a auditoria
das aces e uso dos recursos.

O reconhecimento desse quadro e o empenho em intervir, atuar
e superar tal realidade configuram o sentido maior desta estratégia.
O Mais Saude: Direito de Todos foi concebido e, desde o inicio,
pautou-se pelo aproveitamento das potencialidades oferecidas pelo se-
tor, como um dos elos vitais para um novo padrao de desenvolvimento
brasileiro, enfrentando os enormes desafios ainda presentes.

A agenda busca, numa perspectiva mais abrangente, aprofundar
e atualizar os grandes objetivos da criagao do SUS, num contexto con-
temporaneo, agregando novos desafios e dimensdes para que os obje-
tivos de universalidade, equidade e integralidade possam se concretizar.
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Com base nesse referencial, o Mais Saude: Direito de Todos de-

fine as sequintes diretrizes estratégicas que norteiam os Eixos de In-
tervencao, as medidas adotadas, as metas-sintese e os investimentos
previstos que estruturam este documento.

1

Avancar na implementacao dos principios constitucionais para a
consolidacao de um sistema de saude universal, equa-
nime e integral, mediante um conjunto de acdes concretas
organizadas em eixos que permitem associar o desenvolvimento
econdmico e o social, envolvendo tanto o investimento em capi-
tal fisico quanto nos trabalhadores e profissionais de satde.

Consolidar as acdes de Promocao da Saude e a Interseto-
rialidade no centro da estratégia, como decorréncia da articu-
lacdo das acOes de satde com a nova orientagao do padrao de
desenvolvimento brasileiro, vinculando crescimento, equidade e
sustentabilidade com um novo modelo de atencdo centrado na
busca de qualidade de vida como uma politica nacional e fede-
rativa de governo.

Priorizar, em todos os Eixos de Intervencédo, os objetivos e as
metas do Pacto pela Satde, na dimensao do Pacto pela
Vida, a saber: saude do idoso, mental, do trabalhador e da pes-
soa portadora de deficiéncia; controle do cancer de colo de Gtero
e de mama; reducdo da mortalidade infantil e materna; fortale-
cimento da capacidade de resposta as emergéncias de saude
publica de relevancia nacional e a ocorréncia de doengas, com
énfase em dengue, hanseniase, tuberculose, malaria e influenza,
além da Promocdo da Salde e do fortalecimento da Atencdo
Basica, tratadas em eixos especificos desta agenda.

Aprofundar a estratégia de regionalizacdo, de participa-
cdo social e de relacao federativa, sequindo as diretrizes
aprovadas pelo Pacto da Sautde, buscando um aumento decisi-
vo da eficiéncia sistémica e organizacional em salde e retoman-
do o papel central do Governo Federal na organizagao de redes
integradas e regionalizadas de satde no territorio brasileiro.

Fortalecer o Complexo Produtivo e de Inovacdo em Saude,
permitindo associar o aprofundamento dos objetivos do Sistema
Unico de Satde com a transformacdo necessaria da estrutura
produtiva do Pais, tornando-a compativel com um novo padrao
de consumo em saude e com novos padrdes tecnoldgicos ade-
quados as necessidades da saude.
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6 Dar um expressivo salto na qualidade e na eficiéncia das unidades produtoras de bens e servicos

e de gestao em saude, para associar a flexibilidade gerencial ao compromisso com metas de desempe-

nho, mediante a introducao de mecanismos de responsabilizacao, acompanhamento e avaliacao e com uma

clara priorizacdo dos profissionais de salde em termos de qualificacdo e do estabelecimento de relacdes
adequadas de trabalho.

Equacionar a situacao de subfinanciamento do SUS, envolvendo a regulamentacao da legislagao

7 existente (EC n° 29) e a participacdo adequada e estavel da receita pUblica no financiamento da saude, de
acordo com 0s preceitos constitucionais que asseguram a populagdo brasileira a atencao universal, integral
e equanime.

8 Apoiar financeiramente os estados, o Distrito Federal e os municipios para a implantacao de acoes de

saneamento voltadas para a promocao da saude e para o controle e prevencao de doencas,

beneficiando: municipios com populagdo inferior a 50.000 habitantes, areas rurais, populagdes indigenas e
quilombolas e areas de relevante interesse epidemioldgico.

Em sintese, a estratégia adotada nesta agenda articula o aprofundamento da Reforma Sanitaria brasileira
com um novo padrao de desenvolvimento comprometido com o crescimento, o bem-estar e a equidade. A melhoria
das condi¢bes de salde do cidadao brasileiro constitui o grande objetivo estratégico. O conjunto de medidas e
acbes concretas volta-se para a melhoria da qualidade de vida da populagéo, contribuindo para que o SUS seja
definitivamente percebido como um patrimdnio da sociedade brasileira.
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Eixos de Intervencao: Diretrizes,
Medidas e Acoes Prioritarias

s medidas apresentadas sao estruturadas por eixos que permitem articular as dimensdes econdmica e

social da salide. Todos os eixos convergem para a construgdo de um sistema de salde universal que se

associa a um padrdo de desenvolvimento nacional voltado para a qualidade de vida de seus cidadaos
em suas multiplas dimensdes.

Nessa perspectiva, o Mais Saude: Direito de Todos parte da premissa de que é necessaria uma
articulagdo entre o Governo Federal, os estados e municipios para a Promoc¢ao da Saude, por meio de um
amplo conjunto de politicas econdmicas e sociais (Eixo 1). O Eixo Promocdo perpassa os eixos da agenda, uma
vez que articula o elo saude e desenvolvimento, devendo ter uma presenca marcante em todos os campos de
intervencao. Como desdobramento, somente foram incluidas neste eixo as acdes especificamente voltadas para
a promogdo, deixando-se para os campos especificos de interven¢do aquelas vinculadas a prevencao, a assis-
téncia, a producdo e a inovacao.

No ambito produtivo, a perspectiva adotada para o avanco do SUS requer, de um lado, uma expressiva
expansao do sistema de atencao a saude, envolvendo a assisténcia basica e as acoes de alta e média complexi-
dade, a regulacdo e a qualificacdo da satide suplementar e a integracdo com acdes voltadas para 0 monitoramento,
a prevencao e a vigilancia em sadde (Eixo 2). De outro lado, torna-se essencial 0 avanco do complexo industrial
e de inovacdo em saude, dotando o Pais de uma base produtiva e de conhecimento capaz de garantir uma
capacidade de oferta interna que permita o atendimento integral as necessidades de satide da populacdo (Eixo 3).

Para dar suporte a extensao das acoes de salde para a sociedade brasileira associadas aos eixos citados,
dois grandes conjuntos de intervencdo sao requeridos como pecas estratégicas para o sistema. De um lado, é
essencial para o sucesso da estratégia um forte investimento na forca de trabalho em saude, centrado em
sua qualificacdo, expansao e adequacéo das formas e dos contratos de trabalho (Eixo 4) . De outro, o SUS deve
passar por um processo de inovacdo de gestdo, que garanta a eficdcia, a eficiéncia, a efetividade das agoes
e a otimizacao dos recursos aplicados, mediante o estabelecimento de compromissos pactuados com resultados
entre todos os gestores do sistema (Eixo 5), aprofundando a participacao e o controle social (Eixo 6).
Esta agenda desdobra-se para a dimensdo internacional, inserindo a sadde na politica exterior brasileira, em
decorréncia de seu papel-chave para as agbes de cooperacao entre os paises (Eixo 7). Garantir uma oferta
adequada de servicos de saneamento, que refletem diretamente na salde do cidaddo e no meio ambiente,
também é um dos focos da agenda (Eixo 8).

As medidas previstas para cada eixo encontram-se detalhadas em metas fisicas e financeiras, constituindo
a base para o sistema de Monitoramento e Avaliagdo do Mais Sadde.
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Afigura a sequir ilustra a convergéncia dos eixos de intervencdo para a construcdo de um sistema de satide
universal e para um padrdo de desenvolvimento centrado na qualidade de vida dos cidadaos brasileiros.

o PROMOCAO
SANEAMENT DA SAUDE

COOPERACAO ATENCAO
INTERNACIONAL A SAUDE

CIDADAO SAUDAVEL
EIXO 2
Qualidade Sistema de
de vida Saude Universal

COMPLEXO

INDUSTRIAL /
PRODUTIVO
DA SAUDE

PARTICIPACAO
E CONTROLE
SOCIAL

QUALIFICACAO FORCA DE
DA GESTAO TRABALHO
EM SAUDE
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Recursos Totais Consolidados por Eixos

A planilha e os graficos que se sequem apresentam os dados consolidados e de execugao por eixos de atu-
agdo do Mais Saude, atualizados até o momento desta edicdo, em funcdo do periodo de transicdo governamental.
As informacdes completas, relativas ao ano de 2010, em curso, poderdo ser consultadas no Painel de Acompanha-
mento e Gestao do Mais Sadde, disponivel no site do Ministério da Satde: www.saude.gov.br, mediante cadastro
e obten¢do de senha, cuja atualizagao é permanente.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
EIXO 1 2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Promocao da Saude

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
EIXO 2 2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Atencdo a Salde
R$ 80.222.975.831,87 R$ 54.565.351.752,65 R$ 47.721.294.943,21 59%

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
EIXO0 3 2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Complexo Industrial /
Produtivo da Salde

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
EIXO 4 2008 — 2011 2008 — 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Forca de Trabalho
em Saude RS 1.369.954.662,37

57%

R$ 814.059.475,53

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
EIXO0 5 2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Qualificacdo
da Gestdo R$ 1.851.307.141,11 R$ 1.486.958.993,15 R$ 825.525.061,09 45%

R$ 777.206.771,19

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
EIX06 2008 - 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Participacao e
Controle Social

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
EIXO 7 2008 - 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Cooperagao

Internacional R$ 72.000.000,00 R$ 51.787.439,00 R$ 19.100.747,34 27%
Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucéo Financeira Relativa
EIXO 8 2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
Saneamento
R$ 3.605.493.611,23 R$ 3.605.493.611,23 R$ 3.119.580.711,02 87%

UL T R$ 91.676.464.501,28 | R$ 63.492.861.342,37 | R$ 54.432.832.714,42 59%

MAIS SAUDE
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Grafico 1: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 por eixos de intervengdo do Mais Salde — percentual.
Recurso executado
Recurso executado : R$ 54.432.832.714,92
Recurso a executar
Grafico 2: Recursos financeiros executados do Mais Satide no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
Total do recurso financeiro: R$ 91.676.464.501,28.
100
80
60
40
20
64% 59%
0
EIX0 1 EIXO 2 EIX0 3 EIXO 4 EIXO 5 EIXO 6 EIXO 7 EIXO 8
Promogéo Atencao a Complexo Forca de Qualificacdo Participacao Cooperagdo Saneamento
da Satde Saude Industrial / Trabalho da Gestao e Controle Internacional
Produtivo em Salide Social
da Satide

Grafico 3: Média de execucdo de meta fisica, por eixos de intervencdo do Mais Satde, no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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61%

A executar

39%

Grafico 4: Execugdo de meta fisica do Mais Satide no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Eixo 1

Promogao da Saude

Promocao da Saude

Constituicao de 1988 (art. 196) define que “A Salde é um direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas.” A qualidade de vida resulta da convergéncia de politicas — desde o
saneamento, a habitacao, a educagdo e a cultura até aquelas voltadas para a geragao de renda e emprego.

Essa intersetorialidade das acbes relacionadas a satide manifesta-se concretamente nas localidades e nos
ambientes institucionais onde vivem as pessoas. Nessa agenda, a busca de acdes intersetoriais, que possuem alta
complementaridade e sinergia, sera focada principalmente nos municipios, nas escolas e nos ambientes de trabalho.

Como desdobramento dessa percepgao, um ambiente socioeconémico que condiciona uma sociedade sau-
davel associa-se também a disseminacao de praticas e comportamentos “promotores de salde”, permitindo con-
solidar uma visdo de que a saude é fruto de um amplo processo social no qual a assisténcia médica é apenas um
de seus componentes.

Um dos exemplos efetivos dessa promocao da sadde desenhada pelo Ministério da Satde é o acesso, cada
vez maior, das mulheres aos métodos contraceptivos, um dos pilares presentes na politica de planejamento familiar.
Essa estratégia foi consolidada em 2010, com a compra de 50 milhdes de cartelas de pilula anticoncepcional —
quantidade 6 vezes maior do que em 2003. O nimero de laqueaduras mais que dobrou de 2003 a 2010, dando o
direito a mulher de decidir sobre o desejo de ser mae.

Em relagdo ao universo masculino, foi langada a Politica de Satde do Homem, iniciativa inédita para melho-
rar as condices de vida dessa parcela da populagdo que, historicamente, morre mais cedo por doencas cronicas
e pelo excesso de violéncia. Uma das medidas adotadas foi o aumento de 148% no valor pago pelo SUS para
realizacdo de vasectomias ambulatoriais.

A melhoria no planejamento familiar foi acompanhada de outra acdo de grande importancia para a satde
dos bebés: o aleitamento materno. Uma pesquisa do MS - feita em todas as capitais e Distrito Federal e em outros
239 municipios — mostrou que o tempo médio do periodo de aleitamento materno no pais aumentou um més e
meio: passou de 296 dias, em 1999, para 342 dias, em 2008, nas capitais e Distrito Federal. O estudo também
revelou um aumento do indice de Aleitamento Materno Exclusivo (AME) em criancas menores de quatro meses. Em
1999, era de 35%, passando para 52% em 2008.

1 BRASIL. Senado Federal. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, 1988.
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Eixo 1

Promogéo da Saude

Diretriz

. Mobilizar a sociedade e o Estado em torno de um grande esforco articulado e intersetorial para uma agao

convergente nos determinantes sociais da saude e para a conscientizacao das pessoas para as praticas e 0s

comportamentos saudaveis.

Medidas

Medida 1.1

Medida 1.2

Medida 1.3
Medida 1.4

Medida 1.5

Medida 1.6

Medida 1.7

Medida 1.8
Medida 1.10

Medida 1.11

Propor a Camara de Politicas Sociais, coordenada pela Casa Civil da Presidéncia da Republica, a
articulagao dos programas governamentais que tem impacto relevante na sadde e na qualidade
de vida.

Implantar projeto piloto da estratégia “Brasileirinhas e Brasileirinhos Saudaveis”, com o objetivo
de construir novas ofertas de cuidado humanizado a sadde dirigidas a criancas de zero a cinco
anos em 5 municipios de macrorregioes previamente identificadas com mais de 100 mil habitan-
tes até 2011,

Expandir as acdes de planejamento familiar.
Estimular o aleitamento materno.

Implementar o Programa de Saude nas Escolas em articulacdo com o Ministério da Educagao
beneficiando pelo menos 23 milhdes de alunos de escolas publicas.

Estabelecer programas de educacao e comunicacao para a promocao de habitos que reduzam os
riscos de doencas.

Promover a revisao de medidas legais capazes de reduzir o impacto dos riscos a salide originados
pelo consumo de produtos potencialmente nocivos a salde.

Fortalecer e ampliar a Rede Nacional de Atencao Integral a Satde do Trabalhador.
Fortalecer e ampliar as aces de promocao para a Atencdo Integral a Saude do Idoso.

Promover acdes de enfrentamento das iniquidades em salde para grupos populacionais
vulneraveis (negros, quilombolas, LGBT, ciganos, campo, floresta e aguas, em situagao de
rua, entre outros).

Recurso total do Eixo Promocdo da Satide para 10 Medidas e 24 Acdes: R$ 2,2 bilhoes.
As medidas e acdes que foram canceladas ndo constam nesta edicao.

26



Eixo 1

Promogao da Saude

Recurso executado
59%

Recurso a executar

41%

Recurso executado : R$ 1.329.584.083,31

Grafico 5: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 1 — percentual.

Média de
execucao fisica

64%

A executar

36%

Grafico 6: Execucdo de meta fisica do Eixo 1 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Eixo 1

Promocao da Saude

Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 1.1
Propor & Camara de Politicas Sociais, coordenada pela Casa Civil da Presidéncia da Republica, a articulacdo dos programas
governamentais que tem impacto relevante na satide e na qualidade de vida.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 — 2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.500.000,00 R$ 2.500.000,00 R$ 902.082,00 36%
MEDIDA 1.2

Implantar projeto piloto da estratégia “Brasileirinhas e Brasileirinhos Saudaveis”, com o objetivo de construir novas ofertas
de cuidado humanizado a saude dirigidas a criancas de zero a seis anos em 06 municipios de macrorregides previamente
identificadas com mais de 100mil habitantes até 2011.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.876.600,00 R$ 1.200.000,00 R$ 1.317.910,00 46%
MEDIDA 1.3

Expandir as a¢des de planejamento familiar.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 353.638.682,00 R$ 251.845.294,04 R$ 232.828.895,38 66%
MEDIDA 1.4

Estimular o aleitamento materno.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 — 2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.583.980,00 R$ 1.755.600,00 R$ 1.374.880,00 53%
MEDIDA 1.5

Implementar o Programa de Saude nas Escolas em articulagdo com o Ministério da Educacéo beneficiando cerca de
23,5 milhdes de alunos de escolas publicas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 822.992.054,32 R$ 524.460.414,49 R$ 292.096.303,88 35%
MEDIDA 1.6

Estabelecer programas de educagdo e comunicagdo para a promocdo de habitos que reduzam os riscos de doengas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 —-2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 617.520.000,00 R$ 414.520.000,00 R$ 392.356.873,90 64%
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Eixo 1

Promogao da Saude

MEDIDA 1.7
Promover a revisdo de medidas legais capazes de reduzir o impacto dos riscos a saude originados pelo consumo de produtos
potencialmente nocivos a saude.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0%
MEDIDA 1.8

Fortalecer e ampliar a Rede Nacional de Atencéo Integral a Satide do Trabalhador.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 —2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 268.544.000,00 R$ 188.824.000,00 R$ 183.554.000,00 68%
MEDIDA 1.10

Fortalecer e ampliar as agdes de promogdo para a Atencdo Integral a Satde do Idoso.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 180.133.229,05 R$ 112.941.596,63 R$ 209.982.870,89 117%
MEDIDA 1.11

Promover acdes de enfrentamento das iniquidades em salide para grupos populacionais vulneraveis (negros, quilombolas,
LGBT, ciganos, campo, floresta e aguas, em situacdo de rua, entre outros).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 18.409.777,80 R$ 12.423.185,20 R$ 15.170.267,26 82%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 1.510.470.090,36
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Eixo 1

Promocao da Saude

Detalhamento das Metas Fisicas e Financeiras

Medida 1.1 — Propor a Camara de Politicas Sociais, coordenada pela Casa Civil da Presidéncia da Republica, a articulagdo dos

programas governamentais que tem impacto relevante na satde e na qualidade de vida.

Total da Medida = R$ 2.500.000,00

Acao 1.1.1 — Aproveitar sinergias e complementaridades essenciais para a melhoria das condicdes de vida dos brasileiros, inserindo a
salide em uma politica de governo associada com o desenvolvimento econdmico e social.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
360 gestores e profissionais
o 120
qualificados
1 obselrvatorlo sol?rg . 1 100%
determinantes sociais
R$ 2.500.000,00 R$ 2.500.000,00 R$ 902.082,00 36%

Observacao: O Observatorio sobre Determinantes Sociais foi implantado na Escola Nacional de Saude Piblica - Rio de Janeiro/RJ.
Apuracdo do realizado de 2010, referente aos gestores e profissionais qualificados, sera possivel somente ao final do exercicio.

Medida 1.2 — Implantar projeto piloto da estratégia "Brasileirinhas e Brasileirinhos Saudaveis", com o objetivo de construir novas

ofertas de cuidado humanizado a satide dirigidas a criancas de zero a cinco anos em seis municipios de macrorregides
previamente identificadas com mais de 100 mil habitantes até 2011.

Total da Medida = R$ 2.876.600,00

Acdo 1.2.1 — Instituir um projeto piloto da estratégia Brasileirinhas e Brasileirinhos Saudaveis, com o objetivo de construir novas ofertas de
cuidado humanizado a salde dirigidas a criangas de zero a seis anos em 6 municipios das macrorregides: Norte - Rio Branco;

Nordeste - 2 municipios do Territério Cidadania: Sertdo do Araripe/PE - Recife; Centro-Oeste - Campo Grande; Sudeste - Rio
de Janeiro; Sul: Florianépolis, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 12 municipios 6 6 50%
R$ 2.876.600,00 R$ 1.200.000,00 R$ 1.317.910,00 46%

0 Acao em foco % Acdo nova 8 Acdo concluida 30



Eixo 1

Promogao da Saude

Total da Medida = R$ 353.638.682,00

Acéo 1.3.1 — Ampliar a compra e distribuicdo de métodos contraceptivos modernos anualmente, para as usuarias do SUS - 14
milhdes de mulheres (15-49 anos) que utilizam anticoncepcionais orais e injetaveis; DIU; diafragma e anticoncepgao
de emergéncia. As outras 16 milhdes de mulheres usudrias do SUS em idade fértil realizaram laqueadura, ou os
parceiros realizaram vasectomia / utilizam camisinha.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
30,6 milhdes/ano 30.477.941 30.477.941 99%
R$ 226.492.298,00 R$ 162.710.351,00 R$ 127.695.229,69 56%

Observacgao: Em 2009 foi adquirido somente o DIU. A compra dos demais métodos contracepticos modernos foi efetivada em 2010.

Acao 1.3.3 — Ampliar a quantidade de vasectomias realizadas, passando de 20 mil/ano para 31 mil/ano em 2008, e aumentar em 20%
ao ano, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
166.408 vasectomias 112.840 87.298 52%
R$ 52.186.050,00 R$ 35.769.065,04 R$ 26.595.225,60 51%

Acao 1.3.4 — Ampliar a quantidade de laqueaduras realizadas, passando de 50 mil/ano para 51 mil em 2008, e aumentar em 5% ao
ano, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
219.817 laqueaduras 160.778 154.089 70%
R$ 70.223.734,00 R$ 51.439.878,00 R$ 75.860.440,09 108%

Observacdo: As metas fisicas e financeiras foram revistas.

Acao 1.3.6 — Produzir 13 milhdes de cartilhas sobre direitos sexuais e reprodutivos e métodos anticoncepcionais para usuarios(as),
adolescentes, adultos e profissionais de satde da Atencdo Basica, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
13 milhdes de cartilhas 9.630.000 11.500.000 88%
R$ 4.736.600,00 R$ 1.926.000,00 R$ 2.678.000,00 57%

Observacdao: Foram produzidas 5 milhdes de cadernetas de sadde do adolescente em 2010.

31 Acdo em foco Acéo nova @ Acéo concluida



Eixo 1

Promogéo da Saude

Medida 1.4 — Estimular o aleitamento materno.

Total da Medida = R$ 2.583.980,00

Acdo 1.4.1 — Ampliar o nimero de bancos de leite humano passando de 194 para 236, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 42 bancos de leite 31 5 12%
R$ 2.023.980,00 R$ 1.555.600,00 R$ 1.374.880,00 68%

Acao 1.4.2 — Revitalizar a Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano (REDEBLH).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
% 56 bancos de leite 20
R$ 560.000,00 R$ 200.000,00

Observacao: A revitalizacdo corresponde a aquisicdo de novos equipamentos e manutencdo dos atuais, prevista para 2011.

Acdo 1.4.3 — Criar a Rede Iberoamericana de Bancos de Leite Humano.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
% Rede Iberoamericana 1 1 100%

@ Acéo ndo financeira

Observacao: Projeto do Centro de Referéncia executado pela Fiocruz.

Medida 1.5 — Implementar o Programa de Satide nas Escolas em articulagdo com o Ministério da Educagdo beneficiando cerca de

23,5 milhdes de alunos de escolas publicas.

Total da Medida = R$ 822.992.054,32

Acao 1.5.1 — Implantar incentivo financeiro adicional por equipe/ano para Equipes de Satide da Familia (ESF) para realizar
avaliagdo clinica, avaliacdo nutricional, deteccdo precoce de hipertenséo arterial, avaliacdo de sadde bucal e avaliacao
psicossocial em 23,5 milhdes de alunos de escolas publicas, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

20.212 Equipes de Satde da

0 Familia

R$ 459.174.873,00 R$ 264.285.683,00 R$ 79.737.600,00 17%

13.340 5316 26%
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Eixo 1

Promogao da Saude

Acdo 1.5.2 — Realizar consulta oftalmoldgica em 30% (aproximadamente 6,89 milhdes) dos alunos da rede publica
de ensino (1° a 8 serie), e fornecer 688.650 6culos bifocais e monofocais, através do Projeto Olhar Brasil.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
688.650 dculos 567.540 24.444 4%
6,89 milhdes de alunos 4.774.387 2.661.791 39%
R$ 154.442.975,43 R$ 116.391.377,66 R$ 27.497.653,56 18%

Observacao: Uma vez que houve baixa adeséo dos municipios ao Projeto Olhar Brasil, o Ministério da Satide e o Ministério da Educacao,
juntamente com Casa Civil, estdo priorizando agao emergencial no que corresponde aos alfabetizandos do Programa Brasil Alfabetizado (na
Amazonia legal e no restante do Nordeste brasileiro), conforme Portaria SAS n® 254 de julho de 2009 (art 5° paragrafo 2° e art 13).

Acdo 1.5.4 — Realizar 1,6 milhdes de consultas com otorrinolaringologistas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.630.380 consultas 1.222.785 2.627.174 161%
R$ 16.303.800,00 R$ 12.227.850,00 R$ 26.303.545,00 161%

Acao 1.5.5 — Realizar 277.044 avaliagdes audiologicas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
277.044 avaliacdes 197.590 174.332 63%
R$ 18.103.340,24 R$ 12.541.570,40 R$ 8.365.488,81 46%

Acao 1.5.6 — Fornecer 68.497 préteses auditivas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
68.497 prateses auditivas 48.852 37.927 55%
R$ 50.905.388,63 R$ 36.306.148,75 R$ 29.256.250,00 57%
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Acdo 1.5.11 — Realizar 3,6 milhes de consultas oftalmolégicas e fornecer 2,47 milhdes de 6culos bifocais e monofocais no Programa
Brasil Alfabetizado, através do Projeto Olhar Brasil, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
2,47 mlhoes de dculos 1.649.840 243.873 10%
3,66 milhdes de consultas 2.440.000 11.315.186 309%
R$ 124.061.677,02 R$ 82.707.784,68 R$ 120.935.766,51 97%

Total da Medida = R$ 617.520.000,00

Acdo 1.6.1 — Realizar campanhas anuais e a¢des de comunicacdo em satide, comtemplando as prioridades de promogao da satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
8 campanhas d_e 6 g 100%
Programas e Servicos
12 campanhas de Mobilizacdo 9 10 83%
16 campanhas de Prevencéo 12 21 131%
R$ 390.000.000,00 R$ 290.000.000,00 R$ 306.056.873,90 78%

Observacao: Foram acrescidas novas metas a essa acao.

Acdo 1.6.2 — Expandir a Rede de Promocao da Satide abrangendo 1.322 municipios, incluindo todas as capitais, buscando a
qualificacdo e a sustentabilidade da Rede de Promogao da Satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.322 municipios 1.322 1.322 100%
R$ 161.640.000,00 R$ 108.640.000,00 R$ 80.380.000,00 50%

Observacao: Houve ampliacdo da meta fisica e incremento de recursos financeiros.

Acdo 1.6.3 — Ampliar acdes de prevencao de lesdes e mortes causadas no transito em 1.000 municipios integrados ao Sistema
Nacional de Transito - SNT.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.000 municipios 72 43 5%
R$ 65.880.000,00 R$ 15.880.000,00 R$ 5.920.000,00 9%
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Medida 1.7 — Promover a revisdo de medidas legais capazes de reduzir o impacto dos riscos a satide originados pelo consumo de

produtos potencialmente nocivos a saude.

Total da Medida = Medida nao financeira

Acao 1.7.1 — Articular a aprovacao de leis que reduzam o impacto dos riscos a satde: Proibicdo do consumo de tabaco em locais
publicos; Proibicdo de venda de bebidas alcodlicas nas estradas e postos de gasolina; Regulamentacao de propaganda
de bebidas alcodlicas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
3 leis 1 1 33%

&

Acdo ndo financeira

Observacdo: Lei n° 11.705, de 19.06.2008 - Propaganda de bebidas alcodlicas.

Medida 1.8 — Fortalecer e ampliar a Rede Nacional de Atencdo Integral a Sadde do Trabalhador.

Total da Medida = R$ 268.544.000,00

Acdo 1.8.1 — Implantar novos Centros de Referéncia em Satide do Trabalhador (CEREST), passando de 150 para 200 até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 -2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
200 CEREST 190 181 91%
R$ 268.544.000,00 R$ 188.824.000,00 R$ 183.554.000,00 68%

Observacdo: A execucao financeira refere-se a implementagdo de novos CEREST e & manutencéo.

Medida 1.10 — Fortalecer e ampliar as acdes de promogao para a Atencao Integral a Saude do Idoso.

Total da Medida = R$ 180.133.229,05

Acao 1.10.2 — Realizar consultas oftalmoldgicas em idosos, alcangando 6,1 milhdes de consultas e realizar 1,3 milhdes de cirurgias de
catarata, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 -2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

1,3 milhdes de cirurgias

930.273 812.436 62%

de catarata
0 6,1 milhdes de consultas 3.720.000 6.578.036 108%
R$ 177.711.767,05 R$ 111.091.142,63 R$ 205.954.666,02 116%

Observacdo: A meta de cirurgias de catarata vem substituir a de distribuicdo de 6culos, visto que a necessidade de cirurgia nesses casos
é de 70%.
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Acao 1.10.3 — Distribuir 12,5 milhes de Cadernetas de Satde da Pessoa Idosa com abordagem de condicdes de satide, prevencao
de doengas, riscos e agravos, e distribuir 163 mil exemplares do Caderno de Atencao Basica em Envelhecimento.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
163.000 cadernos 121.000 80.000 49%
12.500.000 cadernetas 10.000.000 8.000.000 64%
R$ 2.421.462,00 R$ 1.850.454,00 R$ 4.028.204,87 166%

Medida 1.11 - Promover acdes de enfrentamento das iniquidades em satide para grupos populacionais vulneraveis (negros, quilombolas,

LGBT, ciganos, campo, floresta e aguas, em situacdo de rua, entre outros).

Total da Medida = R$ 18.409.777,80

Acao 1.11.1 — Capacitar 6.500 integrantes de movimentos sociais sobre determinantes sociais, equidade e direito a satide.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 6.500 liderancas 4.500 7.268 112%
R$ 9.900.000,00 R$ 6.750.000,00 R$ 9.552.000,00 96%

Acao 1.11.2 — Capacitar gestores e técnicos das 27 UF e apoiar as UF e 165 Municipios estratégicos em gestao participativa e
promocao da equidade em salide

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.248 gestores e técnicos 624 1.677 134%
0 576 UF e municipios 384 628 109%
R$ 8.509.777,80 R$ 5.673.185,20 R$ 5.618.267,26 66%

Observacao: Houve redimensionamento de meta fisica.
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Atencao a Saude

aten¢do a saude remete a um vasto conjunto de agbes que envolvem a promocao, a prevencao e 0s servi-

cos de satde nos diferentes niveis de complexidade, compreendendo a Vigilancia em Saude e a assisténcia

prestada no ambito do SUS e da Salde Suplementar. Dois grandes conjuntos de questdes caracterizam o
contexto deste Eixo.

De um lado, a desigualdade territorial brasileira se expressa de modo importante na Atengdo a Salde. No
Pais, h4 uma estrutura de oferta reprodutora de desigualdades e de criacdo de restricdes de acesso. Isso coloca a
sociedade brasileira o dilema de como associar a expansao da rede de atencdo a salide a um modelo de desenvol-
vimento que objetive a atenuagdo das fortes iniquidades existentes.

Uma das agbes para alterar esse quadro de desigualdade foi o destino de R$ 110 milhdes para o Pacto pela
Reducdo da Mortalidade Infantil no Nordeste e na Amazonia Legal. O Ministério da Satde firmou com 17 estados
um compromisso de reduzir a mortalidade infantil em, pelo menos, 5% ao ano. Os recursos estao sendo aplicados,
por exemplo, no aumento de equipes da Estratégia de Saude da Familia, construgao de UTls neonatal e capacitagao
de profissionais de satde.

De outro lado, 0 importante processo de descentralizacdo, concomitante e associado a redemocratizacao do
Brasil, ocorreu de modo fragmentado. O gestor nacional, em funcdo da prépria crise do Estado, deixou de exercer
sua capacidade de inducdo para viabilizar a estruturagdo de redes regionalizadas e hierarquizadas que compati-
bilizassem o desenvolvimento local com uma visdo nacional, regional e territorial da conformagdo do SUS numa
estrutura federativa de organizacdo do Estado brasileiro.

Um dos grandes avancos foi a organizacdo e a integracdo da rede publica de atendimento em saude, feita
com a participagdo da Estratégia Satde da Familia (ESF), SAMU, Unidades de Pronto Atendimento (UPAs) e Farma-
cia Popular. O ESF, porta de entrada desse sistema, atua na prevencao e na promogao de salde. As equipes aumen-
taram 73% desde 2003 e estdo presentes em 95,2% de todos os municipios brasileiros. O Nordeste é a regido do
pais em que houve maior avanco na cobertura populacional do ESF, que estd presente em 99,4% dos municipios.

Nessa rede de atendimento, em caso de urgéncia, o SAMU — que adquiriu 2.312 ambulancias, mais que
dobrando o nimero, e atendera cerca de 160 milhdes de brasileiros até o fim de 2010 — ajuda na resolugdo dessas
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demandas e no encaminhamento do paciente para uma UPA ou para um hospital, dependendo da gravidade. Até
o fim desse ano, o Ministério vai liberar R$ 990 milhdes para construcdo e compra de equipamentos de 500 UPAs.
Assim, com o fortalecimento de toda a rede de atendimento, as filas de hospitais vao cair, ja que as UPAs resolvem
diretamente mais de 90% das questoes encaminhadas a elas.

Dentro dessa l6gica do atendimento em rede, o programa Farmacia Popular atua na ampliacao do acesso

aos medicamentos pelos brasileiros. Nos Ultimos, cinco anos, houve aumento no nimero de remédios ofertados
gratuitamente, diversificacdo de opgOes no tratamento, como, por exemplo, a inclusdo de novos fitoterapicos e o
fortalecimento de acbes para diminuir os custos nas farmacias do Pais.

Diretrizes

Integrar as agbes de promogao, prevencao e assisténcia numa perspectiva ampla de atencao a salde, recupe-
rando-se o papel de indugdo do Gestor Federal, de modo a articular a organizagdo das redes de salide com a
perspectiva de um modelo de desenvolvimento voltado para a equidade em sua dimensao pessoal e territorial.

Implementar um programa de investimento para alterar a configuracdo das redes de atengéo a salide no
espaco nacional, a fim de superar as limitacdes no acesso e contribuir para a propria integracao solidaria do
espago nacional.

Priorizar em todas as medidas as metas do Pacto pela Sadde, referentes a satde do idoso, ao controle do
cancer de colo de Utero e de mama, a reducdo da mortalidade infantil e materna, ao fortalecimento da
capacidade de resposta as emergéncias de satde publica, de relevancia nacional para a redugdo da ocor-
réncia de doengas, envolvendo o controle de enfermidades como dengue, hanseniase, tuberculose, malaria
e influenza.

Implementar acdes integradas para o atendimento a populagbes em situagdes de risco, como as indigenas,
as quilombolas e de assentamentos.

Medidas

Medida 2.1 Qualificar e ampliar a rede de servicos de atencao basica garantindo, de forma compartilhada

com estados e municipios, a expansao e a sustentabilidade financeira para a Estratégia de Saude
da Familia cobrindo a populagdo usuaria do SUS de forma integrada aos projetos sociais do Go-
verno Federal.

Medida 2.2 Expandir e estruturar o Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU).

Medida 2.3  Ampliar 0 acesso da populacdo a medicamentos fornecidos pelo SUS e qualificar a gestdo da

assisténcia farmacéutica.
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Medida 2.5

Medida 2.6

Medida 2.7

Medida 2.8

Medida 2.10

Medida 2.11

Medida 2.12

Medida 2.13

Medida 2.14

Medida 2.15

Medida 2.16

Medida 2.17

Medida 2.18

Medida 2.19

Medida 2.20

Medida 2.21
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Reduzir o gasto da populacdo com medicamentos, mediante o estimulo ao uso de medicamentos
genéricos.

Ampliar a Rede Propria do Programa Farmacia Popular do Brasil.

Expandir o Programa Farmacia Popular do Brasil - Aqui tem Farmacia Popular, aumentando o
numero de farmacias credenciadas e o nimero de medicamentos disponibilizados.

Garantir a disponibilidade de medicamentos fracionados nas farmacias.

Regulamentar a dispensacao de medicamentos excepcionais de alto custo - Projeto de Lei n.°
219/2007.

Implantar agbes voltadas para a Aten¢ao a Sadde do Homem.

Ampliar 0 acesso a medicamentos e aos procedimentos diagnosticos e terapéuticos para o con-
trole da hipertensao e diabetes.

Introduzir novas vacinas no calendario basico de vacinacao.

Apoiar a producéo nacional de preservativos a partir da fabrica de Xapuri/AC para prevencao e
controle das DST/AIDS.

Estruturar Centros de Informacdes Estratégicas e Respostas em Vigilancia em Salde (CIEVS).

Propor medidas legais, em 2009, contemplando a portabilidade, ressarcimento e implantacao
de fundo garantidor, assegurando condi¢bes adequadas de concorréncia no mercado de satde
suplementar e de integracdo com o SUS, com foco na atencdo a satde dos beneficiérios.

Implantar em Territorios Integrados de Atencdo a Saude (TEIAS) unidades de apoio e referéncia
para a Atencao Basica, ampliando a abrangéncia e a resolutividade das agbes das Equipes de
Saude da Familia e conformando a Rede de Atencdo com os Nucleos de Apoio a Sadde da Familia
(NASF), Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), Centro de Especialidades Odontolégicas (CEOs),
Unidades de Pronto Atendimento e Apoio ao Diagnostico (UPAs).

Ampliar a oferta e 0 acesso a servicos da rede nacional de atengdo especializada ambulatorial e
hospitalar de forma descentralizada e regionalizada.

Concluir obras inacabadas e construir, ampliar, reformar e equipar unidades de satde, que aten-
dam a critérios de eficiéncia e racionalidade, reduzindo as desigualdades locais e regionais.

Ampliar a oferta de oOrteses e proteses, para pessoas com deficiéncia nos Servicos de Reabilitacdo
Fisica, Auditiva e Visual no SUS.

Estruturar e fortalecer o Sistema Nacional de Transplantes, com vistas a ampliacdo do niimero de
doadores e reducdo do tempo de espera por transplantes.

Expandir a oferta de leitos de terapia intensiva, ampliando o acesso aos pacientes criticos.
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Medida 2.22

Medida 2.23

Medida 2.24

Medida 2.25

Medida 2.26

Medida 2.27
Medida 2.28

Medida 2.29

Medida 2.30

Recompor os valores pagos pelos procedimentos de Média e Alta Complexidade pelo SUS e au-
mentar os tetos financeiros de estados e municipios para redugéo de desigualdades regionais.

Modernizar a Rede Nacional de Laboratorios de Saude Publica.

Instalar a Rede Nacional de Armazenamento de Insumos Criticos a Saude (vacinas, inseticidas,
remédios e kits diagndstico).

Reduzir a morbimortalidade por doengas endémicas.

Apoiar os compromissos firmados com gestores e sociedade civil para reducao da mortalidade
materna e neonatal em pelo menos 5% ao ano.

Melhorar o acolhimento e implantar praticas de humanizacao na rede SUS.
Implementar programa de qualidade no setor de sadde suplementar.

Consolidar os institutos de pesquisa clinica e assisténcia especializada da Fiocruz como Institutos
Nacionais de Referéncia em Infectologia e em Salde da Mulher, da Crianca e do Adolescente.

Plano integrado de enfrentamento ao Crack e outras drogas.

Recurso total do Eixo Atencdo a Saude para 29 Medidas e 89 Acdes: R$ 80,2 bilhoes.
As medidas e acdes que foram canceladas ndo constam nesta edicao.
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Recurso executado
59%

Recurso a executar

41%

Recurso executado : R$ 47.721.294.943,21

Grafico 7: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 2 — percentual.

Média de
execucao fisica

59%

A executar

41%

Grafico 8: Execucdo de meta fisica do Eixo 2 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 2.1
Qualificar e ampliar o acesso da populagéo a Estratégia Satide da Familia, através da expanséo do ntimero de equipes, da
sustentabilidade financeira e da integracdo com os outros projetos sociais do Governo Federal.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 23.001.583.300,00 R$ 16.356.460.715,75 R$ 14.918.572.559,75 65%
MEDIDA 2.2

Expandir e estruturar o Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 — 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.022.610.710,00 R$ 1.292.610.710,00 R$ 1.154.459.548,00 57%
MEDIDA 2.3

Ampliar o acesso da populacdo a medicamentos fornecidos pelo SUS e qualificar a gestdo da assisténcia farmacéutica.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 9.341.002.727,00 R$ 5.170.572.793,00 R$ 2.084.824.024,07 22%
MEDIDA 2.4

Reduzir o gasto da populacao com medicamentos, mediante o estimulo ao uso de medicamentos genéricos.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 4.000.000,00 R$ 2.000.000,00 R$ 1.299.553,53 32%
MEDIDA 2.5

Ampliar a Rede Prépria do Programa Farmécia Popular do Brasil.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 267.600.000,00 R$ 194.760.000,00 R$ 164.210.000,00 61%
MEDIDA 2.6

Expandir o Programa Farmacia Popular do Brasil - Aqui tem Farmacia Popular, aumentando o nimero de farmacias
credenciadas e o nimero de medicamentos disponibilizados.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 2.826.488.369,00 R$ 1.841.178.245,00 R$ 1.657.264.361,95 59%
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MEDIDA 2.7
Garantir a disponibilidade de medicamentos fracionados nas farmacias.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

MEDIDA 2.8
Regulamentar a dispensacdo de medicamentos excepcionais de alto custo - Projeto de Lei n.° 219/2007.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

MEDIDA 2.10
Implantar acdes voltadas para a Atencao a Saide do Homem.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 357.815.768,00 R$ 190.688.632,08

MEDIDA 2.11
Ampliar o acesso a medicamentos e aos procedimentos diagndsticos e terapéuticos para o controle da hipertensdo e diabetes.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

SSeNSIO  RESImO  fs2eseans

MEDIDA 2.12
Introduzir novas vacinas no calendario bésico de vacinacao.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 — 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 1.244.000.000,00 R$ 863.896.433,06

MEDIDA 2.13
Apoiar a producao nacional de preservativos a partir da fabrica de Xapuri/AC para prevencao e controle das DST/AIDS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 20.000.000,00 R$ 13.490.000,00

MEDIDA 2.14
Estruturar Centros de Informagdes Estratégicas e Respostas em Vigilancia em Saude (CIEVS).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

wrmmo wsmeno esamee
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MEDIDA 2.15

Propor medidas legais, em 2009, contemplando a portabilidade, ressarcimento e implantacdo de fundo garantidor,
assegurando condicdes adequadas de concorréncia no mercado de salide suplementar e de integragdo com o SUS,
com foco na atengdo a saude dos beneficiarios.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0,00 0,00 0,00 0%
MEDIDA 2.16

Implantar em Territdrios Integrados de Atengédo a Satide (TEIAS) unidades de apoio e referéncia para a Atencdo Basica,
ampliando a abrangéncia e a resolutividade das a¢des das Equipes de Satde da Familia e conformando a Rede de Atencéo
com os Nucleos de Apoio a Sadde da Familia (NASF), Centros de Aten¢do Psicossocial (CAPS), Centro de Especialidades
Odontoldgicas (CEOs), Unidades de Pronto Atendimento e Apoio ao Diagnéstico (UPAs).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 4.552.222.296,65 R$ 2.667.639.948,26 R$ 1.683.994.524,25 37%
MEDIDA 2.17

Ampliar a oferta e o acesso a servicos da rede nacional de atengédo especializada ambulatorial e hospitalar de forma
descentralizada e regionalizada.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 21.345.488.869,75 R$ 14.735.716.341,56 R$ 13.781.483.654,13 65%
MEDIDA 2.18

Concluir as obras inacabadas e construir, ampliar, reformar e equipar unidades de satide, que atendam a critérios de eficiéncia e
racionalidade, reduzindo as desigualdades locais e regionais. ‘

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.633.077.320,42 R$ 1.885.837.282,85 R$ 1.630.265.189,60 62%
MEDIDA 2.19

Ampliar a oferta de orteses e proteses, para pessoas com deficiéncia nos Servicos de Reabilitagdo Fisica, Auditiva e Visual no SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 1.192.727.819,64 R$ 850.663.452,49 R$ 629.568.883,25 53%
MEDIDA 2.20

Estruturar e fortalecer o Sistema Nacional de Transplantes, com vistas a ampliagdo do nimero de doadores e redugao do tempo
de espera por transplantes.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 —-2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 4.024.978.177,81 R$ 2.882.014.363,57 R$ 2.691.475.691,16 67%
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MEDIDA 2.21
Expandir a oferta de leitos de terapia intensiva, ampliando o acesso aos pacientes criticos.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
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MEDIDA 2.22
Recompor os valores pagos pelos procedimentos de Média e Alta Complexidade pelo SUS e aumentar os tetos financeiros de
estados e muncipios para reducdo de desigualdades regionais.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

MEDIDA 2.23
Modernizar a Rede Nacional de Laboratorios de Satde Publica.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 63.331.717,00 R$ 31.275.605,42

MEDIDA 2.24
Instalar a Rede Nacional de Armazenamento de Insumos Criticos a Satde (vacinas, inseticidas, remédios e kits diagndstico).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 20.779.295,00 _ R$ 6.962.160,40

MEDIDA 2.25
Reduzir a morbimortalidade por doencas endémicas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
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MEDIDA 2.26
Apoiar os compromissos firmados com gestores e sociedade civil para redugdo da mortalidade materna e neonatal em pelo
menos 5% ao ano.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 — 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 63.930.200,00 R$ 14.621.407,90
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MEDIDA 2.27
Melhorar o acolhimento e implantar praticas de humanizacao na rede SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 — 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 33.713.449,00 R$ 22.790.896,45 R$ 14.967.478,00 44%
MEDIDA 2.28

Implementar programa de qualidade no setor de saude suplementar.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.460.000,00 R$ 1.500.000,00 R$ 1.154.792,45 47%
MEDIDA 2.29

Consolidar os institutos de pesquisa clinica e assisténcia especializada da Fiocruz como Institutos Nacionais de Referéncia em
Infectologia e em Satide da Mulher, da Crianga e do Adolescente.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 —2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 120.000.000,00 R$ 60.000.000,00 0,00 0%
MEDIDA 2.30

Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras drogas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 —-2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 99.939.000,00 R$ 90.239.000,00 R$ 1.900.000,00 2%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —-2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 54.565.351.752,65
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Detalhamento das Metas Fisicas e Financeiras

Medida 2.1 — Qualificar e ampliar o acesso da populagao a Estratégia Satide da Familia, através da expansao do niimero

de equipes, da sustentabilidade financeira e da integracdo com os outros projetos sociais do Governo Federal.

Total da Medida = R$ 23.001.583.300,00

Acdo 2.1.1 — Ampliar o nimero de Equipes de Satide da Familia (ESF) de 27 mil, em 2007, para 35 mil, até 2011, o que significa ampliar
a cobertura de 47% para 64% da populacdo.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
35.000 ESF 0
0 (8.000 novas equipes) 33.000 31500 0%
R$ 9.539.938.228,00 R$ 6.976.181.064,00 R$ 6.592.902.618,00 69%

Acdo 2.1.2 — Ampliar em 10%, ao ano, os recursos federais para custeio das Equipes de Satide da Familia, passando de R$ 5.400 equipe/
més para no minimo R$ 7.000 equipe/més.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R .7'000’00. 6.400,00 6.400,00 91%
O mensais por equipe
R$ 1.159.301.200,00 R$ 623.479.200,00 R$ 373.520.094,00 32%

Observacao: Houve reducdo da meta financeira em decorréncia da diminuicdo da meta fisica.

Acao 2.1.3 — Ampliar o Programa Brasil Sorridente, aumentando o niimero de Equipes de Sadde Bucal (ESB) de 16.500, em 2007, para
22.000, até 2011, o que significa ampliar a cobertura de 41% para 60% da populacao.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
22.000 ESB 0
0 (5.500 novas equipes) 20.500 20.390 93%
R$ 1.926.263.423,00 R$ 1.393.101.973,00 R$ 1.441.524.150,00 75%

Acdo 2.1.4 — Ampliar em 10%, ao ano, os recursos federais para custeio das Equipes de Satde Bucal do Programa Brasil Sorridente,
passando de R$ 1.950 equipe/més para R$ 2.525 equipe/més.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 2.525,00 RS 2.300,00 RS 2.300,00 91%
0 mensais por equipe
R$ 220.223.800,00 R$ 114.192.550,00 R$ 65.121.546,00 30%

Observacdo: Houve reducdo da meta financeira em decorréncia da diminuicdo da meta fisica.
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Acdo 2.1.5 — Ampliar o nimero de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) de 225 mil, em 2007, para 240 mil, até 2011, o que significa
ampliar a cobertura de 59% para 70% da populacdo

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
240.000 ACS 0

(15.000 novos agentes) 236748 243.022 103%

R$ 6.293.795.704,00 R$ 4.707.521.322,00 R$ 4.611.775.814,00 73%

Acdo 2.1.6 — Ampliar em 10%, ao ano, os recursos federais para custeio dos Agentes Comunitarios de Satide, passando de R$ 532,00
agente/més para R$ 780,00 agente/més.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 780,00 R$ 714,00 R$ 651,00 83%

mensais por agente

R$ 1.460.414.424,00 R$ 799.115.856,00 R$ 338.795.016,00 23%

Acdo 2.1.7 — Integrar a estratégia de Satide da Familia aos programas sociais (populagdes quilombolas, assentados, municipios < 30
mil hab. e < 50 mil hab. na Amazdnia Legal, IDH < 0,7 e participantes do PRONASCI) que receberéo adicional de 50%
no valor transferido.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
11.935 Equipes o

de Satde da Familia 11253 10744 90%
R$ 1.652.646.521,00 R$ 1.208.868.750,75 R$ 1.172.765.861,75 71%

Observacao: Houve reducdo da meta financeira em decorréncia da diminuicdo da meta fisica.

Acao 2.1.8 — Construir e equipar 4 mil Unidades Basicas de Saude (UBS) com prioridade para regides metropolitanas e vazios
assistenciais, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
15 UBS Fluviais 5
4.000 UBS 3.000 2.102 53%
R$ 749.000.000,00 R$ 534.000.000,00 R$ 322.167.460,00 43%

Observacdo: Foram acrescidas novas metas a essa agao.
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Medida 2.2 - Expandir e estruturar o Servico de Atendimento Madvel de Urgéncia (SAMU).

Total da Medida = R$ 2.022.610.710,00

Acdo 2.2.1 — Aquisicdo e custeio de 4.176 ambulancias, 560 motolancias e 15 ambulanchas, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
560 motolancias 420 400 1%
15 ambulanchas 8 3 20%
0 4.176 ambulancias 2.923 3.125 75%
R$ 2.022.610.710,00 R$ 1.292.610.710,00 R$ 1.154.459.548,00 57%

Observacao: Houve incremento da meta financeira em decorréncia de mudangas das metas fisicas.

Medida 2.3 — Ampliar o acesso da populacdo a medicamentos fornecidos pelo SUS e qualificar a gestao da assisténcia farmacéutica.

Total da Medida = R$ 9.341.002.727,00

Acao 2.3.1 — Ampliar gradualmente, a partir de 2008, o valor do financiamento per capita da Assisténcia Farmacéutica Basica.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 6,00 R$ 6,00 R$ 5,10 85%
R$ 3.876.885.628,00 R$ 2.739.208.738,00 R$ 2.084.598.920,02 54%

Acdo 2.3.2 — Consolidar a reformulacdo do Componente de Medicamentos de Dispensagdo Excepcional, estabelecendo o Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica e ampliando a cobertura.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 portaria publicada 1 1 100%
0 79 doencas contempladas 79 79 100%
R$ 5.462.000.000,00 R$ 2.430.000.000,00

Observacao: Houve incremento da meta financeira decorrente da nova meta fisica. Portaria n® 2.981, de 26 de novembro de 2009.
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Acdo 2.3.4 — Implantar o HORUS - Sistema Nacional de Gesto de Assisténcia Farmacéutica.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
11.1 municipios com " 108 97%
o sistema implantado
27 estados 27 16 59%
1.200 municipios capacitados 600 569 47%
R$ 1.004.999,00 R$ 622.655,00 R$ 167.986,93 17%

Observacao: Houve redimensionamento da meta financeira em decorréncia de novas metas fisicas.

Acdo 2.3.5 — Consolidar a reformulacdo do Componente da Assisténcia Farmacéutica Basica, ampliando o nimero de medicamentos

fitoterapicos no SUS.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
13 novos medicamentos 6 8 62%

Acdo nao financeira

Observacao: Houve redimensionamento de meta fisica.

Acao 2.3.6 — Capacitar profissionais de satde e gestores em Plantas Medicinais/Fitoterapia.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
480 profissionais 160 70 15%
R$ 1.112.100,00 R$ 741.400,00 R$ 57.117,12 5%

Observacao: Em 2010, o NASF financiou parte dessa agdo.

Medida 2.4 — Reduzir o gasto da populacdo com medicamentos, mediante o estimulo ao uso de medicamentos genéricos.

Total da Medida = R$ 4.000.000,00

Acdo 2.4.2 — Fomentar por meio da Rede Brasileira de Centros Publicos de Bio Equivaléncia (REQBIO), testes de bio equivaléncia
farmacéutica para genéricos, de modo a atender a demanda da rede de laboratéros oficiais.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
30 testes 20 2 7%
R$ 4.000.000,00 R$ 2.000.000,00 R$ 1.299.553,53 32%
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Medida 2.5 — Ampliar a Rede Prépria do Programa Farmacia Popular do Brasil.

Total da Medida = R$ 267.600.000,00

Acdo 2.5.1 — Ampliar o nimero de farmacias em funcionamento do Programa Farmacia Popular do Brasil - Rede Propria, até 2011,
passando de 407 farmacias em 2007, para 607 em 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
607 farmécias 0
0 (200 novas farmacias) >87 >4 0%
R$ 267.600.000,00 R$ 194.760.000,00 R$ 164.210.000,00 61%

Medida 2.6 — Expandir o Programa Farmacia Popular do Brasil — Aqui tem Farméacia Popular, aumentando o nimero de farmacias

credenciadas e o numero de medicamentos disponibilizados.

Total da Medida = R$ 2.826.488.369,00

Acdo 2.6.1 — Ampliar o nimero de estabelecimentos em funcionamento do Programa Farmacia Popular do Brasil - Aqui tem Farméacia
Popular, passando de 3.600 para 19.400, em 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
19.400 farmécias 0
0 (15.800 novas farmacias) 13.750 1031 53%
R$ 1.332.478.401,00 R$ 793.430.777,00 R§ 773.326.074,69 58%

Acdo 2.6.2 — Ampliar o nimero de medicamentos e produtos para a satide no Programa Farmdcia Popular do Brasil - Aqui tem
Farmécia Popular, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
3 produtos 1
0 20 medicamentos 17 15 75%
R$ 1.494.009.968,00 R$ 1.047.747.468,00 R$ 883.938.287,26 59%

Observacdo: Houve redimensionamento das metas fisicas e financeiras..
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Medida 2.7 — Garantir a disponibilidade de medicamentos fracionados nas farmacias.

Total da Medida = Medida nao financeira
Acao 2.7.1 — Articular a aprovagdo da Lei que torna obrigatdrio o registro de medicamentos para fracionamento (PL 7029/2006).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Lei sancionada

Acéo ndo financeira

Medida 2.8 — Regulamentar a dispensacdo de medicamentos excepcionais de alto custo — Projeto de Lei n° 219/2007.

Total da Medida = Medida nao financeira

Acdo 2.8.1 — Articular a aprovagdo da Lei que regulamenta a dispensacao de medicamentos excepcionais de alto custo (PLS
338/2007 - PL 7445/2010).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Lei sancionada 1

&

Acdo ndo financeira

Observacao: Acdo ndo possui meta para o periodo.

Medida 2.10 — Implantar acdes voltadas para a Atencao a Satde do Homem.

Total da Medida = R$ 357.815.768,00

Acdo 2.10.2 — Apoiar a implantacao da Politica Nacional de Atencdo Integral a Saide do Homem, nas Secretarias de Satde Estaduais
e nos Municipios selecionados.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
134 secretarias 80 80 60%
R$ 10.050.000,00 R$ 6.000.000,00 R$ 6.000.000,00 60%

Observacao: A Portaria n° 1.008/GM que apoia a implantacdo da Politica Nacional de Atencdo Integral a Satide do Homem foi publicada
em 04/05/2010.

Acdo 2.10.3 — Lancar a Semana de Promogao da Satide do Homem, em 2009.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
@ 1 campanha de midia 1 1 100%
R$ 5.000.000,00 R$ 5.000.000,00 R$ 4.550.000,00 91%

Observacao: A campanha foi veiculada na TV ( aberta, fechada, merchandising); Radio- Mobilidrio Urbano; e Internet no periodo de 27 de
agosto a 11 de setembro de 2009.
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Acdo 2.10.4 — Distribuir 26,1 milhdes de cartilhas sobre prevencao, diagnéstico, tratamento de cancer e promogao da satide do homem.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

26,1 milhdes de cartilhas

%

R$ 5.220.000,00

Observacdo: Essa acdo ndo possui meta para o periodo 2008 — 2010.

Acéo 2.10.6 — Ampliar em 20% ao ano o nimero de ultrassonografias da prostata para esclarecimento e diagndstico, atingindo 2,2
milhdes de ultrassonografias em 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
2,2 milhtes de 1.519.059 1.137.083 51%
0 ultrassonografias
R$ 54.212.718,00 R$ 36.761.227,00 R$ 26.115.818,96 48%

Acdo 2.10.7 — Ampliar em 10% ao ano, o nimero de cirurgias para as patologias e canceres do trato genital masculino, atingindo
765 mil cirurgias em 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 765.765 cirurgias 546.150 368.606 48%
R$ 283.333.050,00 R$ 202.075.500,00 R$ 154.022.813,12 54%

Medida 2.11 — Ampliar o acesso a medicamentos e aos procedimentos diagnésticos e terapéuticos para o controle da hipertensao e

diabetes.

Total da Medida = R$ 516.345.222,00

Acdo 2.11.5 — Prover o fornecimento das insulinas humanas NPH e Regular aos Estados, para o atendimento de 100% dos pacientes
insulino-dependentes usuarios da Rede Basica de Satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
55,81 milhes de 40.814.000 34.177.328 61%
doses de insulina

R$ 516.345.222,00 R$ 387.689.222,00 R$ 218.598.307,50 42%

Observagao: Houve redimensionamento de meta fisica.
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Medida 2.12 - Introduzir novas vacinas no calendario basico de vacinagao.

Total da Medida = R$ 1.244.000.000,00

Acdo 2.12.1 — Ampliar a populagdo-alvo para vacina contra rubéola e sarampo, com oferta de 70 milhdes de doses em 2008.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
@ 70 milhdes de doses 70.000.000 68.000.000 97%
R$ 70.000.000,00 R$ 70.000.000,00 R$ 311.896.433,06 446%

Observacao: A¢do concluida em 2008. O recurso financeiro utilizado refere-se a aquisicdo da vacina Dupla-Viral e aos custos operacionais
da realizacdo da vacinacao contra a rubéola.

Acdo 2.12.2 - Introduzir nova vacina no calendario nacional de imunizagdes, com 20 milhdes de doses anuais da vacina conjugada
contra Meningococo C, a partir de 2010.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
20 milhdes de doses 8.000.000 8.000.000 40%
R$ 374.000.000,00 R$ 152.000.000,00 R$ 152.000.000,00 41%

Acdo 2.12.3 — Introduzir nova vacina no calendario nacional de imuniza¢des, com 13 milhdes de doses anuais da vacina contra
infeccdes pneumococdcicas, a partir de 2010.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 13 milhdes de doses 13.000.000 13.000.000 100%
R$ 800.000.000,00 R$ 400.000.000,00 R$ 400.000.000,00 50%

Medida 2.13 - Apoiar a produgao nacional de preservativos a partir da fabrica de Xapuri/AC para prevengao e controle das DST/aids.

Total da Medida = R$ 20.000.000,00

Acdo 2.13.1 — Conceder subsidios para a melhoria continua do processo de produgdo e desenvolvimento de novas tecnologias de
interesse da satide para fabrica de Xapuri/AC e produzir 207,8 milhdes de unidade de preservativos até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
2078 milnges de 127.800.000 64.581.052 31%
preservativos
R$ 20.000.000,00 R$ 20.000.000,00 R$ 13.490.000,00 67%

Observacao: A execucdo financeira refere-se também a melhoria do processo de produgéo e desenvolvimento de novas tecnologias.
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Medida 2.14 — Estruturar Centros de Informagdes Estratégicas e Respostas em Vigilancia em Sadde (CIEVS).

Total da Medida = R$ 7.437.770,00

Acdo 2.14.1 — Estruturar 56 Centros de Informagdes Estratégicas e Respostas em Vigilancia em Satde (CIEVS), sendo 55 em estados e
capitais e 01 no Paraguai - Mercosul, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 56 CIEVS 33 50 89%
R$ 5.482.000,00 R$ 3.916.867,00 R§ 2.568.567,43 47%

Acao 2.14.2 — Modernizar tecnologicamente a sede do Centro Nacional de Informacdes Estratégicas e Respostas em Vigilancia em

Satde (CIEVS), até 2010.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 CIEVS 1
0 R$ 1.955.770,00 R$ 1.955.770,00 R$ 810.000,00 41%

Medida 2.15 — Propor medidas legais, em 2009, contemplando a portabilidade, ressarcimento e implantagdo de fundo garantidor,

assegurando condi¢des adequadas de concorréncia no mercado de satide suplementar e de integragdo com o SUS, com
foco na atencdo a sadde dos beneficiarios.

Total da Medida = Medida nao financeira

Acao 2.15.1 — Viabilizar a portabilidade das caréncias nos Planos de Salde, eliminando a necessidade de cumprimento de novos prazos
quando da mudanga de operadora.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 medida legal aprovada 1 1 100%

18

Acdo ndo financeira

Observacgao: Medida Legal - Resolucdo Normativa n°® 186, de 14/01/2009, que dispde sobre a regulamentacdo da Portablidade das
Caréncias previstas no inciso V do artigo n° 12 da Lei n® 9.656, de 03/06/1998, e sem a imposicdo de cobertura parcial temporaria. A
Resolucdo Normativa referida esta detalhada por meio da Instrucdo Normativa n°® 19, de 03/04/2009, que implementa a compatibilidade
dos produtos e a faixa de precos para fins de portabilidade de caréncias.

Acdo 2.15.2 — Criar fundo garantidor, com recursos oriundos das operadoras, para a manutencdo da assisténcia a satide do
beneficiario pela operadora que esteja assumindo a carteira da operadora insolvente, com qualidade e seguranca
econdmico-financeira.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
@ 1 medida legal aprovada 1 1 100%

Acdo nao financeira

Observacdo: Medida Legal - Resolucdo Normativa n° 191, de 08/05/2009, que institui o Fundo Garantidor do Segmento de Satide
Suplementar (FGS) pelas operadoras de Planos de Saude.
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Acdo 2.15.3 — Rever o processo de ressarcimento, com revisdo dos normativos, estabelecendo novas metodologias que elevem a
operacionalidade do sistema.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

0 1 medida legal aprovada 1 1 100%

Acéo ndo financeira

Observacao: Medida Legal - Resolugao Normativa n°® 185, de 30/12/2008, que institui o procedimento eletrdnico de ressarcimento ao
SUS, previsto no artigo n® 32 da Lei n° 9.656, de 03/06/1998, e estabelece normas sobre a repeticdo de indébito e o repasse dos valores
recolhidos a titulo de ressarcimento do SUS.

Medida 2.16 — Implantar em Territdrios Integrados de Atengdo a Satde (TEIAS) unidades de apoio e referéncia para a Atengéo Basica,
ampliando a abrangéncia e a resolutividade das acoes das Equipes de Satde da Familia e conformando a Rede de

Atencdo com os Nucleos de Apoio a Satde da Familia (NASF), Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), Centro de
Especialidades Odontoldgicas (CEOs), Unidades de Pronto Atendimento e Apoio ao Diagndstico (UPAs).

Total da Medida = R$ 4.552.222.296,65

Acdo 2.16.1 — Implantar 500 novos Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEOs), a partir de 2008, passando de 500 para 1.050,

em 2011.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

1.050 CEOs (500 novos

@ CEOs)

R$ 604.822.296,65 R$ 370.839.948,26 R$ 272.710.518,00 45%

400 306 61%

Acdo 2.16.2 - Financiar o custeio de 430 novos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) no periodo 2008 - 2011, passando de 1.155
para 1.585, em 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.585 CAPS 9
0 (430 novos CAPS) 322 409 95%
R$ 347.652.000,00 R$ 208.332.000,00 R$ 266.763.506,25 77%

Acdo 2.16.4 — Construgdo e custeio de 533 UPAs, até 2011, ao custo médio unitario de R$ 2 milhdes para construgéo e R$ 180 mil/
més de custeio.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
533 UPAs 250 87 16%
em funcionamento
0 533 UPAs habilitadas 533 489 92%
R$ 2.762.560.000,00 R$ 1.611.280.000,00 R$ 771.162.500,00 28%

Observacao: Em 2010 o acompanhamento das metas fisicas foi realizado por UPAs habilitadas e UPAs em funcionamento.
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Acdo 2.16.5 — Financiar o custeio de 1.500 Ndcleos de Apoio a Satde da Familia (NASF), até 2011, ao custo estimado de R$ 240 mil

por NASF/ano.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.500 NASF 1.100 1.250 83%
0 R$ 837.188.000,00 R$ 477.188.000,00 R$ 373.358.000,00 45%

Medida 2.17 — Ampliar a oferta e o acesso a servicos da rede nacional de atencdo especializada ambulatorial e hospitalar de forma

descentralizada e regionalizada.

Total da Medida = R$ 21.345.488.869,75

Acdo 2.17.1 — Formular e revisar Diretrizes Diagnésticas e Terapéuticas em Oncologia.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
14 diretrizes publicadas 7 7 50%

Acao ndo financeira

Observacdo: Os recursos financeiros da agdo foram revistos.

Acdo 2.17.2 — Adquirir equipamentos de megavoltagem de radioterapia para modernizagdo do Parque Tecnoldgico, ao custo de
R$ 2 milhdes cada.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
8 equipamentos 6 5 63%
R$ 15.826.086,97 R$ 11.826.086,97 R$ 10.123.020,00 64%

Observacao: Equipamentos entregues aos municipios de Vitoria/ES, Jad/SP e Goidnia/GO (dois no mesmo local). Em processo de aquisi¢ao
para entrega em Aristides Maltez/BA. Houve redimensionamento das metas fisicas e financeiras.

Acdo 2.17.3 — Implantar 10 novos Centros de Atencao de Alta Complexidade em Oncologia (CACONS), até 2011, ao custo médio de
R$ 6 milhGes cada.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
10 CACONs 8 6 60%
R$ 60.000.000,00 R$ 48.000.000,00 R$ 34.304.191,33 57%

Observagao: CACONSs implantados, em 2008, nos municipios de Caxias do Sul/RS e Belo Horizonte/MG. Em 2009, nos municipios de
Aracatuba/SP, Santa Maria/RS, Erechim/RS e Alfenas/MG. Em andamento os processos de implantacdo em outras duas localidades.
Houve redimensionamento das metas fisicas e financeiras.
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Acdo 2.17.4 — Criar Centros Técnico-Cientificos Macrorregionais do INCA, até 2011, ao custo médio de R$ 19,1 milhGes cada.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

2 centros macrorregionais

R$ 38.200.000,00

Observacao: Acdo sem meta para o periodo.

Encontra-se em fase final de elaboracao dos instrumentos que conceituam o projeto e que irdo orientar o processo de avaliagdo técnica das
localidades e instituices a serem contempladas. Houve redimensionamento das metas fisicas e financeiras.

Acdo 2.17.5 — Construir o novo Campus Integrado do Instituto Nacional de Cancer no Rio de Janeiro (tera continuidade no préximo
PPA 2012-2015).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
12 etapa concluida 7% 4% 17%
R$ 101.500.000,00 R$ 36.500.000,00 R$ 16.969.897,00 17%

Observacao: Para execugdo das atividades inerentes a Implantagdo do Campus Integrado do INCA, j4 foi contratado Consdrcio com
participagao de empresas nacionais e internacionais para desenvolvimento de Estudo Preliminar, Projeto Basico e Projeto Executivo do
Campus Integrado do INCA. Houve redimensionamento das metas fisicas e financeiras.

Acdo 2.17.6 — Ampliar o acesso aos servigos de oncologia, habilitando e custeando Hospitais, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
40 hospitais 34 33 83%
R$ 847.280.000,00 R$ 535.780.000,00 R$ 518.128.333,32 61%

Acdo 2.17.7 — Ampliar o acesso e qualificar os procedimentos diagnésticos e terapéuticos para o controle dos canceres do colo do
ttero, ampliando a oferta de exames citopatoldgicos, para 8,8 milhdes, na faixa etaria de 25 a 59 anos, e do cancer de
mama, ampliando a oferta de mamografias, para 4,4 milhdes, para as mulheres usuarias do SUS, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

1,8 milhao de exames

citopatolégicos em mulheres 1.040.464 411.571 22%
entre 25 e 59 anos

1,3 milhdo de exames de

) 839.888 424.666 30%
mamografia

R$ 94.423.644,00 R$ 52.397.737,00 R$ 21.340.477,00 23%
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Acdo 2.17.9 — Qualificar os servicos de terapia renal substitutiva, habilitando 120 unidades, em 2011, segundo novos critérios,
passando de 581 servicos atualmente habilitados para 701.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
701 servicos habilitados 671 650 93%
R$ 6.607.689.979,00 R$ 4.604.122.194,27 R$ 4.220.454.296,10 64%

Acdo 2.17.10 — Ampliar o acesso aos servicos de cardiologia, habilitando, segundo novos critérios, mais 88 unidades, até 2011,
passando de 187 servicos habilitados para 275.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
275 servigos de cardiologia 260 244 89%
R$ 4.800.000.000,00 R$ 3.429.580.398,00 R$ 3.029.963.008,88 63%

Acdo 2.17.11 — Ampliar o acesso e qualificar os servicos de neuracirurgia, habilitando, segundo novos critérios, as 280 unidades
existentes, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
280 unidades 275 272 97%

R$ 1.926.225.462,16 R$ 1.305.096.754,67 R$ 1.528.825.501,51 79%

Acdo 2.17.12 — Ampliar o acesso e qualificar os servigos de traumato-ortopedia habilitando, segundo novos critérios, 186 unidades,
até 2011, passando de 82 unidades para 268

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
268 unidades 260 260 97%

R$ 2.545.227.985,46 R$ 1.779.570.082,49 R$ 1.782.736.577,80 70%

Acdo 2.17.13 — Qualificar os servicos de oftalmologia, habilitando 80% da rede atual, segundo novos critérios, o que equivale a 640
servicos, até 2011

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
640 servicos habilitados 457 468 73%
R$ 1.600.000.000,34 R$ 1.143.193.466,31 R$ 1.164.765.339,18 73%
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Acdo 2.17.14 — Ampliar o acesso e qualificar os servicos de satide auditiva habilitando, segundo novos critérios, 33 unidades, até
2011, passando de 113 unidades para 146.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
146 unidades 144 143 98%
R$ 702.230.625,82 R$ 494.143.297,35 R$ 505.084.984,34 72%

Acdo 2.17.15 — Aperfeicoar e avaliar 300 Servicos de Hemoterapia e Hematologia visando a exceléncia dos servicos e implantacao do
teste NAT para HIV e HCV.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
300 servicos avaliados 210 164 55%
4,93 mllhges de testes 1,64 milhdes
realizados
R$ 143.090.746,00 R$ 57.511.984,50 R$ 11.042.552,47 8%

Acdo 2.17.16 — Disponibizar medicamentos pro-coagulantes (Ul de Fator VIII) e estruturar/qualificar/capacitar os servicos para
assisténcias dos pacientes com doengas hematolégicas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
108 servicos 81 62 57%
1.174.000.000 o
Ul de Fator VIII distribuidos 794.000.000 591910496 20%
R$ 1.667.795.500,00 R$ 1.105.795.500,00 R$ 887.981.541,20 53%

Acdo 2.17.17 — Estruturar os Servicos de Hemoterapia e Hematologia visando a qualidade da atengéo e a seguranca transfusional do
sangue em toda a Hemorrede Publica.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
268 servicos estruturados 201 133 50%
R$ 195.998.840,00 R$ 132.198.840,00 R$ 49.763.934,00 25%
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Medida 2.18 — Concluir obras inacabadas e construir, ampliar, reformar e equipar unidades de satide, que atendam a critérios de

eficiéncia e racionalidade, reduzindo as desigualdades locais e regionais.

Total da Medida = R$ 2.633.077.320,42

Acdo 2.18.1 — Concluir obras inacabadas em execucdo até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
497 hosp|ta|s’e unidades de 362 219 44%
0 salde
R$ 1.883.259.693,00 R$ 1.368.249.655,43 R$ 900.215.517,53 48%

Acao 2.18.2 — Fortalecer a rede hospitalar filantropica através da recuperagao fisica e atualizacdo tecnoldgica em média

complexidade, até 2011
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.575 hospitais 1.175 1.281 81%
R$ 613.554.452,42 R$ 413.554.452,42 R$ 635.605.433,06 104%

Observacdo: Houve incremento da meta financeira em decorréncia do aumento da meta fisica.

Acao 2.18.3 — Fortalecer a rede de hospitais de ensino, reformando e equipando.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
55 hospitais 53 30 55%
R$ 136.263.175,00 R$ 104.033.175,00 R$ 94.444.239,01 69%

Medida 2.19 — Ampliar a oferta de orteses e proteses, para pessoas com deficiéncia nos Servicos de Reabilitacao Fisica, Auditiva e

Visual no SUS.

Total da Medida = R$ 1.192.727.819,64

Acao 2.19.1 — Ampliar o nimero de pessoas que recebem orteses e proteses concedidas pelos Servicos de Reabilitagdo Fisica,

Auditiva e Visual, atingindo 1.255.654 pessoas, até o ano de 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.255.654 pessoas 895.543 566.645 45%
R$ 1.192.727.819,64 R$ 850.663.452,49 R$ 629.568.883,25 53%
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Medida 2.20 - Estruturar e fortalecer o Sistema Nacional de Transplantes, com vistas a ampliagdo do ntimero de doadores e reducao

do tempo de espera por transplantes.

Total da Medida = R$ 4.024.978.177,81

Acdo 2.20.1 — Ampliar o nimero de transplantes realizados em 9% ao ano, até 2011, com o nimero total passando de 11.180

para 24.591.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
24.591 transplantes 22.561 13.784 56%
0 R$ 3.801.034.927,81 R$ 2.703.979.863,57 R$ 2.446.699.341,16 64%

Observacao: Os resultados de 2010 s&o parciais.

Acao 2.20.2 - Estruturar 14 bancos de pele/tecidos/ossos, cordao umbilical e valvulas cardiacas, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
l 14 bancos 12 16 114%
R$ 57.000.000,00 R$ 47.500.000,00 R$ 66.500.000,00 117%

Observacao: Acdo financiada com recursos do BNDES.

Acdo 2.20.3 — Triplicar o nimero de doadores registrados na Rede de Doadores de Medula Ossea (REDOME), passando de 556 mil
para 1,7 milhdo, até 2011, por meio de campanhas de incremento da busca ativa.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1.1 milhdo de 870.230 1.249.348 112%
0 novos doadores
R$ 166.943.250,00 R$ 130.534.500,00 R$ 178.276.350,00 107%

Medida 2.21 - Expandir a oferta de leitos de terapia intensiva, ampliando o acesso aos pacientes criticos.

Total da Medida = R$ 583.132.570,56

Acdo 2.21.2 — Habilitar 3 mil novos leitos para terapia intensiva, passando de 10.606 leitos SUS para 13.606, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
13.606 leitos 2250 2.202 73%

(3.000 novos leitos)

R$ 583.132.570,56 R$ 404.578.975,68 R$ 235.675.722,24 40%

Observacao: Houve reajuste da meta fisica, considerando-se, a partir de agora, apenas os leitos de terapia intensiva.
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Medida 2.22 — Recompor os valores pagos pelos procedimentos de Média e Alta Complexidade pelo SUS e aumentar os tetos

financeiros de estados e muncipios para redugdo de desigualdades regionais.

Total da Medida = R$ 5.651.411.784,04

Acdo 2.22.1 — Recompor o valor de procedimentos da tabela SUS, reajustando 10% do nimero total de procedimentos, ano a ano.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 1.696 procedimentos/ano 1.272 1.662 98%
R$ 2.991.070.246,57 R$ 2.442.364.621,57 R$ 1.525.197.455,58 51%

Acdo 2.22.2 — Promover a expansao da oferta de agdes e servicos de salide, reduzindo as iniquidades regionais, por meio do
aumento da distribuicdo per capita dos recursos MAC (média e alta complexidade) incorporados aos tetos financeiros
dos estados e municipios (valor per capita MAC igual ou superior a R$ 150,00).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
27 estados 19 5 19%
R$ 2.660.341.537,47 R$ 2.111.635.912,47 R$ 4.070.347.609,42 153%

Observacdo: Estados com valor per capita MAC igual ou superior a R$ 150,00: Distrito Federal, Parand, Rio Grande do Sul, Mato Grosso
do Sul e S&o Paulo. Houve corregdo dos dados financeiros executados em 2008 e 2009.

Medida 2.23 — Modernizar a Rede Nacional de Laboratorios de Satde Publica.

Total da Medida = R$ 63.331.717,00

Acdo 2.23.1 — Modernizar a Rede de Laboratérios Centrais e de Referéncia em Satde Publica, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
27 laboratérios 20 23 85%
R$ 22.856.462,00 R$ 15.116.282,00 R$ 7.191.343,42 31%

Acdo 2.23.2 — Estruturar area laboratorial de biosseguranga - NB3 em 12 laboratérios de satide publica, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
12 laboratdrios 10 10 83%
R$ 40.475.255,00 R$ 35.352.665,00 R$ 24.084.262,00 60%
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Medida 2.24 — Instalar a Rede Nacional de Armazenamento de Insumos Criticos a Satde (vacinas, inseticidas, remédios e kits

diagnoéstico).

Total da Medida = R$ 20.779.295,00

Acdo 2.24.2 — Construir, reformar e equipar 15 centrais de armazenamento da Rede de Frio, até 2011

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
15 unidades de 7 7 47%
% armazenamento
R$ 20.779.295,00 R$ 6.979.295,00 R$ 6.962.160,40 34%

Medida 2.25 - Reduzir a morbimortalidade por doengas endémicas.

Total da Medida = R$ 226.899.466,00

Acdo 2.25.1 — Reduzir em 20% o niimero de casos de dengue, nas regides metropolitanas de Fortaleza, Recife, Salvador, Sao Luis e Rio
de Janeiro, até 2011, sendo 5% ao ano, procurando garantir a regularidade e a qualidade no abastecimento da agua.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Fortaleza: 14.464 casos 15.368 2.626
Recife: 2.906 casos 3.087 15.482
0 Salvador: 423 casos 450 7.182
Sao Luis: 1.112 casos 1.182 1.142
Rio de Janeiro: 13.638 casos 14.491 12.134

PAC — Ministério
das Cidades

Observacao: Os resultados de 2010 s&o parciais.
Fortaleza: reducdo de 86,6% casos.

Recife: aumento de 322% casos.

Salvador: aumento de 132% casos.

S&o Luis: reducdo de 19,8% casos.

Rio de Janeiro: reducdo de 30,2% casos.

Acdo 2.25.3 — Reduzir em 10% o coeficiente de deteccao de casos novos de hanseniase em menores de 15 anos no Pais até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
5,59
0 coeficiente de deteccao >92 >43
R$ 53.402.643,00 R$ 39.532.643,00 R$ 26.229.527,67 49%

Observacao: Em 2009 houve reducdo de 12,70% no coeficiente de deteccdo de casos novos de hanseniase em menores de 15 anos,
passando de 6,22 em 2006 para 5,43/100.000 habitantes em 2009. Esse resultado ndo considera os dados de 2010, que somente ser&o
disponibilizados em 2011.
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Acdo 2.25.4 — Reduzir em 12,5% a incidéncia de casos novos de Tuberculose, passando de 80.000 casos, em 2007, para 70.000 casos

em 2011.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
< 70.000 casos notificados 75.000 73.371
0 R$ 53.413.129,00 R$ 39.113.129,00 R$ 33.397.207,00 63%

Observagao: Em 2009, houve reducdo de 8,2% no nimero de casos de tuberculose, passando de 80 mil em 2007 para 73.371 em 2009.
Aincidéncia passou de 42,25 em 2007 para 37,41/100.000 habitantes em 2009, refletindo redugdo na incidéncia de 11,5%. Esse resultado
n&o considera os dados de 2010 que somente serdo disponibilizados em 2011.

Acdo 2.25.5 — Reduzir em 41% a incidéncia de casos novos de malaria, na Amazonia Legal, passando de 549.314 casos em 2006

para 324.286, até 2011.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
< 324.286 casos notificados 360.286 265.580
0 R$ 60.684.044,00 R$ 44.350.044,00 R$ 42.962.596,40 71%

Observacdo: Os resultados de 2010 sdo parciais. Houve redugdo de 51,65% de casos de maldria, passando de 549.314 em 2006 para
265.580 em 2010.

Acao 2.25.6 — Reduzir em 25% a taxa de letalidade por dengue até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
3,62
taxa de letalidade & 359
R$ 59.399.650,00 R$ 45.815.650,00 R§ 29.133.450,97 49%

Observacdo: Os resultados de 2010 s&o parciais. Houve reducdo de 25,5% na taxa de letalidade, passando de 4,82 em 2007 para 3,59
em 2010.

Medida 2.26 — Apoiar os compromissos firmados com gestores e sociedade civil para reducao da mortalidade materna e neonatal em

pelo menos 5% ao ano.

Total da Medida = R$ 63.930.200,00

Acdo 2.26.1 — Qualificar 2.000 profissionais que atuam nas urgéncias e emergéncias de 500 maternidades (com mais de 20 partos
por dia) em municipios epidemiologicamente prioritarios, com mais de 100 mil habitantes, ao custo de R$ 4 mil, por
profissional, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 2.000 profissionais 1.000 1.013 51%
R$ 8.000.000,00 R$ 4.000.000,00 R$ 3.889.619,00 49%

Observacdo: Realizado o Curso ALSO, por meio do Convénio n® 29 firmado com a entidade Santa Marcelina/SP.
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Acao 2.26.2 — Apoiar a qualificacdo dos profissionais de satide da vigilancia epidemiolégica e membros de comités de 6bitos
maternos, fetais, infantis, e de mulheres em idade fértil, em um total de 3.500 profissionais de todo o pais até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

3.500 profissionais

R$ 44.380.200,00 R$ 28.230.200,00 R$ 6.461.729,63 15%

Observacao: Houve repasse de recursos financeiros a Fiocruz entre 2009 e 2010 para elaboragéo de curso a distancia.

Acdo 2.26.3 — Ampliar a rede de atengdo a mulheres e adolescentes em situagdo de violéncia, passando de 138 servicos de
referéncia para 600, em municipios epidemiologicamente prioritarios, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
600 servicos 356 412 96%

(462 novos servicos)

R$ 11.550.000,00 R$ 8.900.000,00 R$ 4.270.059,27 37%

Total da Medida = R$ 33.713.449,00

Acdo 2.27.1 — Apoiar tecnicamente a implantacdo de dispositivos da Politica Nacional de Humanizacdo — PNH em servicos da rede
SUS, incluindo 60 novos servicos ao ano, totalizando 240 servicos até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
240 servicos 180 170 1%
R$ 22.895.943,00 R$ 15.558.443,00 R$ 12.271.314,00 54%

Acdo 2.27.3 — Apoiar 347 maternidades de referéncia nas 27 UFs, no Programa Maternidade Amiga da Mulher, com adequacao fisica
para garantia da presenca do acompanhante e implantagdo de protocolos clinicos para atencao e qualificagdo de

profissionais.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
347 maternidades 232 43 12%
R$ 10.817.506,00 R$ 7.232.453,45 R$ 2.696.164,00 25%

Observacao: Houve repasse de recursos financeiros para a Fiocruz em 2010.
0 projeto de qualificacdo das maternidade sera realizado em 2011.
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Medida 2.28 — Implementar programa de qualidade no setor de satide suplementar.

Total da Medida = R$ 2.460.000,00

Acdo 2.28.1 — Desenvolver o modelo de acreditagdo de Operadoras de Planos de Satde, incluindo os prestadores, com o objetivo de
promover uma melhoria continuada na qualidade assistencial da satde suplementar.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Processo de aqedltagao de 60% 50% 50%
operadoras implantado
R$ 1.260.000,00 R$ 900.000,00 R$ 556.392,45 44%

Observacdo: Desenvolvida a versao brasileira do modelo de acreditacdo junto a PUC/RJ.

Acdo 2.28.2 — Estimular e disseminar o uso de diretrizes clinicas que garantam o atendimento eficiente aos beneficiarios e o uso
racional das tecnologias em satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
140 diretrizes clinicas 80 80 57%
R$ 1.200.000,00 R$ 600.000,00 R$ 598.400,00 50%

Observacao: Os sequintes temas foram abordados nas diretrizes clinicas: infec¢do urinaria/cistite/bacteritria assintomatica; cancer de
mama e de colo uterino; carcinoma endometrial; cancer de tiredide; cancer de colon/reto; sepse; asma; pneumonia/bronquiolite; depressao;
transtorno obssessivo compulsivo; transtorno da ansiedade social; hérnia de disco lombar; fraturas; polegar em gatilho; metatarsalgia; febre
reumatica; macrossomia; sangramento uterino disfuncional; hipotireoidismo congénito; perda auditiva e tuberculose.

Houve redimensionamento das metas fisicas e financeiras.

Medida 2.29 — Consolidar os institutos de pesquisa clinica e assisténcia especializada da Fiocruz como Institutos Nacionais de

Referéncia em Infectologia e em Satide da Mulher, da Crianca e do Adolescente.

Total da Medida = R$ 120.000.000,00

Acao 2.29.1 — Reconfigurar o Instituto Fernandes Figueira da Fiocruz como Instituto Nacional de Referéncia em Sadde da Mulher, da
Crianca e do Adolescente.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 instituto 50%
R$ 50.000.000,00 R$ 25.000.000,00

Observacdo: Nao houve liberagdo de recursos financeiros, impossibilitando a execucdo fisica.

71 0 Acao em foco % Acdo nova @ Acdo concluida



Eixo 2

Atencdo a Saude

Acdo 2.29.2 — Reconfigurar o Instituto de Pesquisa Clinica Evandro Chagas da Fiocruz como Instituto Nacional de Referéncia em

Infectologia.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 instituto 50%
R$ 70.000.000,00 R$ 35.000.000,00

Observacao: Néo houve liberacéo de recursos financeiros, impossibilitando a execucdo fisica.

Medida 2.30 - Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras drogas.

Total da Medida = R$ 99.939.000,00

Acdo 2.30.1 — Ampliar o nimero de projetos para a Escola de Redutores de Danos.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 -2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
20 projetos 3 15%
R$ 2.000.000,00 R$ 150.000,00 8%

Observacao: Acdo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
provisdria n® 498 de 29 de julho de 2010.

Acdo 2.30.2 — Ampliar o nimero de projetos para consultérios de rua.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
20 projetos 35 175%
R$ 2.000.000,00 R$ 1.750.000,00 88%

Observacao: Acdo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
provisdria n° 498 de 29 de julho de 2010.

Acdo 2.30.3 — Implantar projetos para Pontos de Acolhimento.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

30 projetos

R$ 5.700.000,00

Observacao: Acdo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
provisdria n® 498 de 29 de julho de 2010. Acdo ndo possui meta para o periodo.
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Acao 2.30.4 — Implantar projetos para as Casas de Acolhimento Transitorio.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
30 projetos 30
R$ 5.935.000,00 R$ 5.935.000,00

Observacdo: Acéo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
proviséria n° 498 de 29 de julho de 2010.

Acao 2.30.5 — Ampliar a cobertura de leitos em Hospitais Gerais para atendimento de dependentes de crack.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
2.500 leitos 2.500 69 3%
R$ 38.976.000,00 R$ 38.976.000,00

Observacdo: Acdo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
proviséria n° 498 de 29 de julho de 2010.

Acao 2.30.6 — Implantar acdes de atencao integral em alcool e outras drogas na atencao basica em pequenos municipios

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
700 municipios 700
R$ 24.000.000,00 R$ 24.000.000,00

Observacdo: Acdo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
proviséria n° 498 de 29 de julho de 2010.

Acéo 2.30.7 — Implantar 40 Centros de Atencéo Psicossocial - Alcool e Drogas/Ill (CAPSad IlI)

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
40 centros 40
R$ 21.328.000,00 R$ 21.328.000,00

Observacdo: Acéo referente ao Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas 2010/2011, de acordo com a Medida
proviséria n° 498 de 29 de julho de 2010.
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Complexo Industrial/Produtivo da Saude

mbora o Sistema Unico de Saude tenha avancado muito desde a sua criacdo, o parque industrial da satde

brasileiro ndo acompanhou no mesmo ritmo da demanda da rede publica. A subordinacdo as importacdes,

principalmente de tecnologia, torna o Sistema Unico de Satide vulneravel no objetivo de garantir o bem-estar
da populacdo. As industrias do complexo industrial da salde perderam competitividade internacional na década
de 1990. O déficit acumulado cresceu, aproximadamente, US$ 700 milhdes ao ano. Em 2009, ja alcancava US$ 7,1
bilhdes.O Ministério da Salde colocou como uma de suas prioridades a reversao desse quadro.

Os investimentos em infraestrutura, pesquisa e desenvolvimento de farmacos vém aumentando como res-
posta para fortalecer o Complexo Industrial de Satde. Nos Laboratdrios Oficiais de Producdo de Medicamentos
e Imunobioldgicos, por exemplo, foram investidos R$ 29 milhdes em 2007. Os recursos aumentaram para R$ 65
milhdes em 2009. Até 2012, o Ministério da Saude vai aplicar R$ 350 milhdes na infraestrutura das fabricas bra-
sileiras, 0 que representa uma média de R$ 87,5 milhdes por ano - quase trés vezes o investimento médio anual
nos ultimos cinco anos.

De 2003 a 2009, foram investidos pelo Ministério da Satde, em parceria com o Ministério da Ciéncia e
Tecnologia e fundacdes de amparo a pesquisa dos Estados, R$ 700 milhdes. Esse recurso foi investido em aproxi-
madamente 3,6 mil pesquisas cientificas e tecnoldgicas em salde, realizadas em mais de 400 instituicdes de ensino
e pesquisa

Outra investida do ministério para incentivar o desenvolvimento de producdo sao as Parcerias Pu-
blico-Privadas, assinadas com as indUstrias farmacéuticas privadas. Os acordos sdo para transferéncia de
tecnologia e posterior producao de medicamentos no pais. Entre 2009 e 2010 foram feitos 20 acordos de
transferéncia de tecnologia para fabricacdo de 25 produtos farmacéuticos. Os projetos representardo uma
economia ao SUS, em cinco anos, de R$ 650 milhdes.

Frente a situacdo critica associada a fragilidade produtiva e de inovacdo da producdo industrial em saude
no Pais, a atual orientacdo estratégica apresenta as sequintes diretrizes.

Diretrizes

v/ Reduzir a vulnerabilidade da politica social brasileira mediante o fortalecimento do Complexo Industrial
e de Inovacdo em Salde, associando o aprofundamento dos objetivos do Sistema Unico de Sadde com a
transformacdo necesséria da estrutura produtiva e de inovacdo do Pais, tornando-a compativel com um
novo padrdo de consumo em salide e com novos padrdes tecnoldgicos.
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v/ Aumentar a competitividade em inovacdes das empresas e dos produtores publicos e privados das indUs-

trias da saude, tornando-os capazes de enfrentar a concorréncia global, promovendo um vigoroso processo

de substituicao de importacdes de produtos e insumos em saude de maior densidade de conhecimento que

atendam as necessidades de satde.

Medidas

Medida 3.1

Medida 3.2

Medida 3.3

Medida 3.4

Medida 3.5

Medida 3.6

Medida 3.7

Medida 3.8

Medida 3.9

Medida 3.10

Medida 3.11

Medida 3.12

Implementar um Programa Nacional para Produgdo Estratégica do Complexo Industrial da Sadde,
objetivando as necessidades da salde, articulando o fomento a inovacao e a politica de compras
governamentais, mediante parceria com o MDIC/BNDES, o MCT, unidades da Federacdo e Minis-
tério da Saude.

Investir na rede de Laboratérios Oficiais de Medicamentos, estruturando a producao publica e a
transferéncia de tecnologia de farmoquimicos estratégicos para o Pais.

Investir nos produtores publicos de vacinas, dotando o Pais de capacitacao tecnoldgica competiti-
va em novos imunobiolégicos, com destaque para as vacinas contra pneumococos, meningococo
C, dupla-viral, heptavalente, rotavirus, gripe e meningites, febre amarela e leishmaniose.

Fomentar a capacidade produtiva e de inovacao nas industrias privadas nacionais de medicamen-
tos, equipamentos e materiais, em parceria com o BNDES e FINEP.

Regulamentar e alterar a legislacdo de compras, para permitir o uso estratégico do poder de
compra do Estado para produtos inovadores de alta essencialidade para a satde.

Fomentar redes tecnoldgicas voltadas a regulacdo e a qualidade dos produtos de sadde, incluin-
do laboratérios de testes e certificacdo de produtos para a salde.

Fomentar projetos de pesquisa em salide no Brasil, com énfase no desenvolvimento de produtos
e processos com impacto na industria e servico da saude, em cooperacao com o Ministério da
Ciéncia e Tecnologia (MCT) e outros parceiros.

Consolidar a Rede Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Satde, mediante a expansao institucional
da Fiocruz para as regides menos desenvolvidas do Pais, sequndo a estratégia de regionalizacao
do desenvolvimento da C&T em Saude.

Implantar o Centro de Desenvolvimento Tecnoldgico em Salde na Fiocruz.

Promover e modernizar o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, de forma a apoiar o proces-
so de producao e de inovacao nacional, garantindo a qualidade e a sequranca dos produtos
em saude.

Melhorar os padrdes de avaliacdo e incorporagao tecnoldgica no SUS.

Fomentar a criacdo de centro de toxicologia para atender a demanda da indUstria em itens prio-
ritarios para o SUS.
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Medida 3.14  Concluir o investimento na Hemobras possibilitando ao Pais o dominio da tecnologia de fracio-
namento industrial do plasma e aumentando o grau de autossuficiéncia em hemoderivados.

Medida 3.15 Implementar projetos estratégicos da Fiocruz para suporte ao fortalecimento do Complexo Indus-
trial da Saude no Brasil.

Recurso total do Eixo Complexo Industrial/Produtivo da Satde para 14 Medidas e 33 Acdes:
R$ 2,0 bilhoes. As medidas e acoes que foram canceladas nao constam nesta edicao.

Recurso executado : R$ 427.452.010,34

Recurso executado
21%

Recurso a executar

719%

Grafico 9: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 3 — percentual.

Média de
execucao fisica

52%

A executar

48%

Grafico 10: Execucdo de meta fisica do Eixo 3 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 3.1

Implementar um Programa Nacional para Producéo Estratégica do Complexo Industrial da Saude, objetivando as necessidades
da satde, articulando o fomento a inovagéo e a politica de compras governamentais, mediante parceria com o MDIC/BNDES, o
MCT, unidades da federacdo e Ministério da Satide.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0%
' MEDIDA 3.2

Investir na rede de Laboratérios Oficiais de Medicamentos, estruturando a produgdo publica e a transferéncia de tecnologia de
farmoquimicos estratégicos para o Pais.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 — 2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 83.520.491,00 R$ 58.520.491,00 R$ 49.063.081,04 59%
MEDIDA 3.3

Investir nos produtores publicos de vacinas, dotando o Pais de capacitagdo tecnoldgica competitiva em novos imunobioldgicos,
com destaque para as vacinas contra pneumococos, meningococo C, dupla-viral, heptavalente, rotavirus, gripe e meningites,
febre amarela e leishmaniose.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 93.835.152,00 R$ 63.835.152,00 R$ 60.849.439,17 65%
' MEDIDA 3.4

Fomentar a capacidade produtiva e de inovagdo nas inddstrias privadas nacionais de medicamentos, equipamentos e materiais,
em parceria com o BNDES e FINEP.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 63.500.000,00 R$ 38.500.000,00 R$ 15.390.190,05 24%
' MEDIDA 3.5

Regulamentar e alterar a legislacdo de compras, para permitir o uso estratégico do poder de compra do Estado para produtos
inovadores de alta essencialidade para a satde.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 —-2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 0%
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MEDIDA 3.6
Fomentar redes tecnoldgicas voltadas a regulagdo e a qualidade dos produtos de satde, incluindo laboratdrios de testes e
certificacdo de produtos para a saude.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 35.380.665,00 R$ 34.530.665,00 R$ 32.053.082,69 91%
MEDIDA 3.7

Fomentar projetos de pesquisa em saude no Brasil, com énfase no desenvolvimento de produtos e processos com impacto na
industria e servico da salide, em cooperagdo com o Ministério da Ciéncia e Tecnologia (MCT) e outros parceiros.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 240.900.001,00 R$ 182.733.334,00 R$ 180.206.365,00 75%
MEDIDA 3.8

Consolidar a Rede Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Sadde, mediante a expansao institucional da Fiocruz para as regides
menos desenvolvidas do Pais, segundo a estratégia de regionalizacdo do desenvolvimento da C&T em Sadde.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 — 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 140.000.000,00 R$ 90.000.000,00 R$ 20.163.245,96 14%
MEDIDA 3.9

Implantar o Centro de Desenvolvimento Tecnolégico em Saude na Fiocruz.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 80.000.000,00 R$ 60.380.000,00 R$ 17.694.519,39 22%
MEDIDA 3.10

Promover e modernizar o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, de forma a apoiar o processo de producéo e de inovacdo
nacional, garantindo a qualidade e a seguranca dos produtos em saude.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 5.212.231,89 R$ 3.323.514,05 R$ 325.000,00 6%
MEDIDA 3.11

Melhorar os padrdes de avaliagdo e incorporacao tecnoldgica no SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 —2011 2008 -2010 2008 -2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 900.000,00 R$ 600.000,00 R$ 600.000,00 67%
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MEDIDA 3.12
Fomentar a criacdo de centro de toxicologia para atender a demanda da industria em itens prioritarios para o SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 3.000.000,00 R$ 3.000.000,00 R$ 1.500.000,00 50%
MEDIDA 3.14

Concluir o investimento na Hemobras possibilitando ao Pais o dominio da tecnologia de fracionamento industrial do plasma e
aumentando o grau de autossuficiéncia em hemoderivados.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 562.289.943,00 R$ 403.097.721,00 R$ 18.731.386,73 3%
MEDIDA 3.15

Implementar projetos estratégicos da Fiocruz para suporte ao fortalecimento do Complexo Industrial da Satide no Brasil.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 715.566.969,00 R$ 325.581.279,41 R$ 30.875.700,31 4%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 1.264.102.156,46
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Detalhamento das Metas Fisicas e Financeiras

Medida 3.1 - Implementar um Programa Nacional para Producdo Estratégica do Complexo Industrial da Sadde, objetivando as
necessidades da saude, articulando o fomento a inovacdo e a politica de compras governamentais, mediante parceria

com o MDIC/BNDES, o MCT, unidades da federagdo e Ministério da Satide.

Acao 3.1.1 — Reduzir a vulnerabilidade da politica de satde, com o aumento da capacidade produtiva de produtos estratégicos para o
SUS com recursos do BNDES.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
o .
80% de execugdo do recurso 5% 5% 65%

0 do BNDES

Acéo ndo financeira

Medida 3.2 — Investir na rede de Laboratdrios Oficiais de Medicamentos, estruturando a produgdo publica e a transferéncia de
tecnologia de farmoquimicos estratégicos para o Pais.

Acdo 3.2.1 — Ampliar o quantitativo de medicamentos produzidos pelos 19 laboratérios oficiais de medicamentos, a partir das parcerias
de desenvolvimento produtivo firmadas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
35 medicamentos 30 25 1%
R$ 83.520.491,00 R$ 58.520.491,00 R$ 49.063.081,04 59%

Medida 3.3 - Investir nos produtores pUblicos de vacinas, dotando o Pais de capacitacdo tecnolégica competitiva em novos
imunobioldgicos, com destaque para as vacinas contra pneumococos, meningococo C, dupla-viral, heptavalente,

rotavirus, gripe e meningites, febre amarela e leishmaniose.

Acao 3.3.1 — Atender as necessidades do Programa Nacional de Imunizacdes (PNI), pelos produtores publicos de vacina.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 60% do PNI 55% 100% 167%
R$ 93.835.152,00 R$ 63.835.152,00 R$ 60.849.439,17 65%

Observacdo: A capacidade de atendimento as demandas do PNI manteve-se em 100% em 2010.
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Medida 3.4 — Fomentar a capacidade produtiva e de inovacao nas inddstrias privadas nacionais de medicamentos, equipamentos e
materiais, em parceria com o BNDES e FINEP.

Acdo 3.4.2 — Fomentar em parceria com o MCT/FINEP projetos cooperativos ICT/Empresa para o desenvolvimento de produtos médicos
estratégicos ao SUS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
25 novos projetos 15 34 136%
R$ 63.500.000,00 R$ 38.500.000,00 R$ 15.390.190,05 24%

Medida 3.5 — Regulamentar e alterar a legislagdo de compras, para permitir o uso estratégico do poder de compra do Estado para
produtos inovadores de alta essencialidade para a saude.

Acdo 3.5.1 — Articular agdes da satde e da Politica Nacional de Desenvolvimento Produtivo (PDP), de modo a estimular a produgéo

local, garantindo competitividade, a partir do uso estratégico do poder de compra do Estado, da proposicao de medidas
tributarias, tarifarias e regulatorias.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
21 reunices 15 14 67%

Acao nao financeira

Medida 3.6 — Fomentar redes tecnoldgicas voltadas a regulagdo e a qualidade dos produtos de sadde, incluindo laboratorios de testes
e certificacdo de produtos para a satde.

Acao 3.6.1 — Melhorar a qualidade dos produtos industriais de sadde, mediante apoio as Redes de laboratdrios destinados a
certificacao de produtos e atividades de Pesquisa, Desenvolvimento e Inovagdo — PD&.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
5 redes 5 4 80%
R$ 32.830.665,00 R$ 32.830.665,00 R$ 30.486.257,69 93%

Observacao: Redes fomentadas: REMATO/RJ e INMETRO.
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Acdo 3.6.2 — Melhorar a qualidade de produtos industriais de satde, estruturando laboratérios destinados a qualificagdo de insumos
farmacéuticos, mediante o fomento a projetos de qualificagdo de insumos.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
9 novos projetos 6 6 67%
R$ 2.550.000,00 R$ 1.700.000,00 R$ 1.566.825,00 61%

Medida 3.7 — Fomentar projetos de pesquisa em satide no Brasil, com énfase no desenvolvimento de produtos e processos com impacto

na industria e servico da salide, em cooperagdo com o Ministério da Ciéncia e Tecnologia (MCT) e outros parceiros.

Total da Medida = R$ 240.900.001,00

Acao 3.7.2 — Fomentar o Programa Pesquisa para o SUS-PPSUS e editais nacionais em parceria com o Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPg), cumprindo os compromissos previstos no Termo de Cooperagdo

com o MCT.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
320 projetos 268 631 197%
0 R$ 137.800.000,00 R$ 111.800.000,00 R$ 111.800.000,00 81%

Acdo 3.7.3 — Apoiar a Rede Nacional de Terapia Celular (RNTC), Rede Maléria e Rede Dengue, conforme acordo firmado com a
Financiadora de Estudos e Projetos (FINEP), CNPq e Banco Nacional de Desenvolvimento Econémico e Social (BNDES).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 16 projetos da RNTC 16
R$ 52.500.000,00 R$ 37.500.000,00 R$ 26.400.000,00 50%

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.

Acdo 3.7.4 — Fomentar Projetos de Pesquisa Longitudinais e Multicéntricos

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 18 projetos 1" 14 78%
R$ 20.100.000,00 R$ 14.600.000,00 R$ 23.951.586,00 119%
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Acdo 3.7.5 — Financiar os Institutos Nacionais de Ciéncia e Tecnologia (INCTs) da area da satde, pactuados com o CNPQ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 10 INCTs 10 9 90%
R$ 17.000.001,00 R$ 11.333.334,00 R$ 10.554.779,00 62%

Acao 3.7.6 — Financiar o Programa Nacional de Pés-Doutorado para o SUS em cooperagdo com o MEC/Coordenacao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 90 projetos 60 60 67%
R$ 13.500.000,00 R$ 7.500.000,00 R$ 7.500.000,00 56%

Medida 3.8 — Consolidar a Rede Nacional de Ciéncia e Tecnologia em Saude, mediante a expansao institucional da Fiocruz para as

regides menos desenvolvidas do Pais, segundo a estratégia de regionalizacdo do desenvolvimento da C&T em satde.

Total da Medida = R$ 140.000.000,00

Acdo 3.8.1 — Implantar cinco novas unidades da Fiocruz nos Estados de Rondonia, Ceara, Mato Grosso do Sul, Piaui e Parana, e
reeestrururar os institutos de Minas Gerais e Amazonia.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 7 unidades 2 3 43%
R$ 140.000.000,00 R$ 90.000.000,00 R$ 20.163.245,96 14%

Observacgao: Em 2009 foi incorporado o Instituto Carlos Chagas (ICC) localizado no campus do Instituto de Tecnologia do Parana
(TECPAR), na Cidade Industrial de Curitiba. Em 2010 foi incorporada a Fiocruz Noroeste (IPPATRO - Instituto de Pesquisa de Patologias
Tropicais) em RO e implantada a Fiocruz Pantanal.

Medida 3.9 — Implantar o Centro de Desenvolvimento Tecnoldgico em Satde na Fiocruz.

Total da Medida = R$ 80.000.000,00

Acdo 3.9.1 — Prover o Pais de uma plataforma de servicos tecnoldgicos em satide capaz de atender a demanda das institui¢des
cientificas e tecnoldgicas e das empresas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 Centro de Desenvolvimento 0 0 0
0 Tecnoldgico em Saude (CDTS) 80% 44% 44%
R$ 80.000.000,00 R$ 60.380.000,00 R$ 17.694.519,39 22%

Observacao: A apuracdo do realizado 2010 serd possivel somente ao final do exercicio.
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Medida 3.10 — Promover e modernizar o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, de forma a apoiar o processo de produgéo e de

inovagdo nacional, garantindo a qualidade e a seguranga dos produtos em satde.

Total da Medida = R$ 5.212.231,89

Acdo 3.10.2 — Concluir a analise dos processos peticionados de importéancia estratégica para o Pais, que atendam critérios de
relevancia publica, conforme a norma especifica: a) Registro: de 75 dias; e b) Pos-registro: de 90 dias.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

100 de conclusdo de analise

100% 93% 48%
dos processos/ano

Acdo ndo financeira

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 seré possivel somente ao final do exercicio.

Acao 3.10.3 — Instituir Agenda Regulatoria anual para ampliar a previsibilidade da regulacao sanitaria no ambito do SUS, com a
realizacdo de analise do impacto dos instrumentos normativos propostos.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
o An
40% de itens da Ag,enda 20% 37% 93%
Regulatéria concluidos
o 4
30% de instrumentos 15% 8% 27%

normativos propostos

Acéo ndo financeira

Acao 3.10.4 — Aumentar o indice de conclusao de processos de importacao de materiais, insumos e produtos destinados ao
desenvolvimento de pesquisas cientificas e tecnoldgicas dentro do prazo pactuado na RDC 01/2008.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

100% de conclusdo dos

: . 100% 98% 48%
processos de importacdo/ano

Acdo ndo financeira

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 seré possivel somente ao final do exercicio.

Acao 3.10.5 — Ampliar o quantitativo de Substancias Quimicas de Referéncia (SQR), estabelecidas pela Farmacopéia Brasileira.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
48 novas SQRs 13 17 35%
R$ 5.212.231,89 R$ 3.323.514,05 R$ 325.000,00 6%

Observagdao: Houve redimensionamento da meta financeira. A apuracdo do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.
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Medida 3.11 — Melhorar os padrdes de avaliagdo e incorporacao tecnoldgica no SUS.

Total da Medida = R$ 900.000,00

Acao 3.11.2 — Formular e revisar 83 protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas (PCDT) das doencas contempladas no componente
especializado da Assisténcia Farmacéutica.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

0 83 estudos 54 40 48%

Acéo ndo financeira

Acao 3.11.3 — Consolidar o sistema de Avaliagdo de Tecnologias em Satde (ATS), visando subsidiar a Comisséo para a Incorporacao

de Tecnologias (CITEC).
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
30 estudos 20 20 67%
R$ 900.000,00 R$ 600.000,00 R$ 600.000,00 67%

Acao 3.11.4 — Institucionalizar a Politica Nacional de Gestao de Tecnologias em Salde, visando subsidiar a Comisséo para a
Incorporacao de Tecnologias (CITEC).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

@ 1 portaria 1 1 100%

Acdo nao financeira

Observacao: Portaria n° 2.587, de 30 de outubro de 2008.

Acdo 3.11.5 — Ampliar a Rede Nacional de Pesquisa Clinica em Hospitais de Ensino (RNPC), passando de 19 para 30 centros de
pesquisa, até 2011, dando continuidade a pactuagdo com a FINEP.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 30 centros (11 novos centros) 9 13 118%

@ Acdo nao financeira

Observacao: A Rede Nacional de Pesquisa Clinica em Hospitais de Ensino - RNPC, conta atualmente com 32 centros de pesquisa.
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Acdo 3.11.6 — Consolidar e ampliar a Rede Nacional de Avaliacdo de Tecnologias em Satide (REBRATS), totalizando 16 centros

até 2011.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
16 centros 1 40 250

%

Acdo nao financeira

Medida 3.12 — Fomentar a criacdo de centro de toxicologia para atender a demanda da industria em itens prioritarios para o SUS.

Total da Medida = R$ 3.000.000,00

Acdo 3.12.1 — Apoiar a construgdo de 1 centro de toxicologia para atender as demandas da industria da satde e das institui¢des
cientificas e tecnologicas, voltadas para as prioridades do SUS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 1 centro 1 1 100%
@ R$ 3.000.000,00 R$ 3.000.000,00 R$ 1.500.000,00 50%

Observacdo: Centro de toxicologia implantado na Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC).

Medida 3.14 - Concluir o investimento na Hemobras, possibilitando ao Pais o dominio da tecnologia de fracionamento industrial do

plasma e aumentando o grau de autossuficiéncia em hemoderivados.

Total da Medida = R$ 562.289.943,00

Acdo 3.14.1 — Fabrica concluida em 2013. Fabrica com inicio do seu funcionamento em 2013 e produzindo em 2014: atender a 100% da
demanda por Fator IX a partir do segundo ano de producao; atender a 30% da demanda por Fator VIII a partir do quinto
ano de producdo; atender a 100% da demanda projetada (superior a atual) para Imunoglobulina, a partir do quinto ano
de producao; atender a 100% da demanda do SUS por Albumina em 2015.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Fabrica em construgéo 6% 2% 5%
R$ 561.889.943,00 R$ 402.897.721,00 R$ 18.576.398,73 3%

Observacdo: Houve incremento da meta financeira e readequacao da meta fisica ao novo cronograma de construgéo da fabrica.
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Acdo 3.14.2 — Produzir e disponibilizar hemoderivados, hemocomponentes e produtos biotecnoldgicos para o SUS, visando a reducao
gradual da dependéncia externa, ampliando o acesso a medicamentos essenciais e fortalecendo o complexo industrial

da salde.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
20 litros de cola de fibrina 5 0.3 2%
R$ 400.000,00 R$ 200.000,00 R$ 154.988,00 39%

Observacao: A meta fisica foi readequada ao novo cronograma de implantacdo do laboratério de cola de fibrina.

Total da Medida = R$ 715.566.969,00

Acéo 3.15.1 — Incorporacao de tecnologia em vacinas conjugadas contra doengas pneumocdcicas e instalacao do primeiro Centro de
Pesquisa e Desenvolvimento - P&D em cooperacao com empresa lider mundial.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Vacina contfa pneumococos 50%
produzida no Brasil
R$ 380.000.000,00 R$ 190.000.000,00

Observacao: A apuracdo do realizado 2010 serd possivel somente ao final do exercicio.

Acao 3.15.2 — Transferéncia de tecnologia e desenvolvimento de biofarmacos de fronteira (interferon peguilado).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Interfergn Pegwladg 60% 3% 549%
produzido no Brasiil
R$ 101.066.969,00 R$ 26.931.279,41 R$ 11.727.466,31 12%

Observacao: A apuracao do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.

Acdo 3.15.3 — Incorporacao da tecnologia de biofarmacos por DNA recombinante - Insulina.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

Insulina produzida no Brasil

R$ 64.700.000,00

Observacao: Acdo ndo possui meta para o periodo.
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Acao 3.15.4 — Implementar no SUS técnicas modernas e mais seguras de analise para diagndstico, apoio ao tratamento e vigilancia
epidemioldgica em DST, doencas negligenciadas e hemoterapia.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

5 novos reagentes
diagnosticos

R$ 30.000.000,00 R$ 15.000.000,00

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 serd possivel somente ao final do exercicio.

Acao 3.15.5 — Implementar Centro para escalonamento e apoio as atividades de desenvolvimento tecnolégico, produgdo de Biofarmacos
e Reativos para diagnostico (CIPBR).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 CIPBR 80% 77% 77%
R$ 121.800.000,00 R$ 84.650.000,00 R$ 19.148.234,00 16%

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 seré possivel somente ao final do exercicio.

Acao 3.15.6 — Desenvolvimento tecnoldgico de novas formulagdes em antirretrovirais (ARVS).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
5 novos ARVs 2
R$ 18.000.000,00 R$ 9.000.000,00

Observacdo: A apuracéo do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.

Acdo 3.15.7 — Consolidar o Centro de Pesquisa e Desenvolvimento (P&D) em fitoterapicos como base da politica nacional para a area.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

1 centro de P&D em

0
fitoterapicos 60%

Acdo ndo financeira

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 seré possivel somente ao final do exercicio.
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Forca de Trabalho em Saude

salide tem uma dimensao interpessoal do cuidado que jamais permitira sua automatizacao. Por mais tec-

nologia que haja, nao havera producao do cuidado sem o trabalhador de saude. Mesmo a incorporacao

de maquinario e tecnologia ndo dispensa trabalhadores, pelo contrario, incorpora mais trabalhadores em
vez de dispensa-los.

A salde é um setor onde a geracao de empregos cresceu nos Ultimos anos. Responde hoje por 8% do PIB
brasileiro, movimenta a cada ano R$ 160 bilhdes e emprega 10% da populacdo brasileira ativa. Essa tendéncia
de crescimento se manterd no futuro, especialmente pelo envelhecimento da populacdo e consequente demanda
por mais servicos de satde. £ um enorme contingente de méo de obra mais qualificada que a média, fortemente
feminilizada e extremamente diversificada, incorporando desde os agentes comunitarios até os especialistas.

E antevista uma forte caréncia de trabalhadores de satde no mundo. O Brasil se encontra em posicao con-
fortavel, ja que ndo exporta méao de obra, como ocorre nos paises mais pobres. No entanto, nimeros relativamente
equilibrados ndo escondem profundas desigualdades regionais, sendo necessarias politicas de incentivo e de fixa-
cao profissional em areas remotas e carentes, para o que se propde acoes como o Telessadde Brasil.

O programa Telessaude Brasil, criado em 2007, ja esta funcionando em dez estados (AC, AM, CE, GO, MG,
PE, RJ, SP, SC e RS) e permite que profissionais da Atengéo Basica sejam treinados e capacitados a distancia. Além
disso, a tecnologia pde em contato profissionais de cidades menores com outras equipes de centros urbanos, o
que ajuda na solugdo de casos clinicos pela comunicacao digital. O Telessalide diminui também a necessidade de
deslocamentos de pacientes entre municipios mais distantes e centros urbanos.

A utilizacdo de trabalhadores de nivel técnico e a qualificacdo das dezenas de milhares de trabalhadores
que exercem funcbes gerenciais no SUS aperfeicoardo produtiva e criativamente sua gestao.

Diretriz

v Ampliar e qualificar a forca de trabalho em saude, caracterizando-a como um investimento essencial para a
perspectiva de evolugao do SUS.
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Medidas

Medida 4.1

Medida 4.2

Medida 4.3

Medida 4.4

Medida 4.5

Medida 4.6
Medida 4.7

Medida 4.8

Prover acesso ao Telessalde a todas as Equipes de Satude da Familia (ESF) em localidades remo-
tas e periferias urbanas, visando a educacdo permanente dos profissionais e o apoio remoto as
acoes de diagndstico e tratamento, permitindo maior resolutividade e qualidade no atendimento.

Estabelecer uma acdo integrada com o Ministério da Defesa para suprir a deficiéncia de médicos,
odontélogos e profissionais de salide em dreas pouco desenvolvidas do Pais, visando garantir
capacidade rapida e eficiente de resposta as emergéncias em salde.

Qualificar e adequar a formacao profissional em satide com a colaboragao de Equipes de Saude
da Familia (ESF) selecionadas, utilizando ambientes comunitarios e de centros de salide, por meio
da concessao de bolsas para que as ESF assumam papel destacado no ensino.

Promover a especializacdo dos profissionais de nivel superior das Equipes de Sadde da Familia
(ESF) por meio da Universidade Aberta do Sistema Unico de Satde (UNA-SUS).

Capacitar profissionais de nivel médio em éareas técnicas estratégicas para a Sadde — Programa
de Formacdo de Profissionais de Nivel Médio para a Satde (Profaps).

Implementar Programa Nacional de Qualificagdo de Gestores e Gerentes do SUS.
Implantar a Escola de Governo em Saude — EGS no DF.

Recompor a forca de trabalho do Ministério da Sadde.

Recurso total do Eixo Forca de Trabalho em Satide para 8 Medidas e 10 Acbes: R$ 1,3 bilhao.
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Recurso executado
57%

Recurso a executar

43%

— Recurso executado : R$ 777.206.771,19

Grafico 11: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 4 — percentual.

Média de
execucao fisica

58%

A executar

42%

Grafico 12: Execucdo de meta fisica do Eixo 4 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 4.1

Prover acesso ao Telessatide a todas as Equipes de Satde da Familia (ESF) em localidades remotas e periferias urbanas,
visando a educagdo permanente dos profissionais e o apoio remoto as a¢des de diagndstico e tratamento, permitindo maior
resolutividade e qualidade no atendimento.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 50.232.176,00 R$ 35.135.292,00 R$ 26.343.316,00 52%
MEDIDA 4.2

Estabelecer uma agdo integrada com o Ministério da Defesa para suprir a deficiéncia de médicos, odontélogos e profissionais
de salide em areas pouco desenvolvidas do Pais, visando garantir capacidade rapida e eficiente de resposta as emergéncias

em salde.
Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 20.000.000,00 R$ 10.000.000,00 0,00 0%
MEDIDA 4.3

Qualificar e adequar a formacdo profissional em satide com a colaboragdo de Equipes de Saude da Familia (ESF)
selecionadas, utilizando ambientes comunitarios e de centros de salide, por meio da concesséo de bolsas para que as ESF
assumam papel destacado no ensino.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 153.582.116,00 R$ 73.329.368,00 R$ 73.954.173,69 48%
MEDIDA 4.4

Promover a especializacao dos profissionais de nivel superior das Equipes de Satde da Familia (ESF) por meio da
Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 260.860.000,00 R$ 153.360.000,00 R$ 201.712.510,09 7%
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MEDIDA 4.5
Capacitar profissionais de nivel médio em areas técnicas estratégicas para a Satde — Programa de Formacdo de
Profissionais de Nivel Médio para a Satde (Profaps).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 390.000.000,00 R$ 292.500.000,00 R$ 249.683.915,78 64%
MEDIDA 4.6

Implementar Programa Nacional de Qualificacdo de Gestores e Gerentes do SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 174.800.000,00 R$ 126.140.600,00 R$ 117.784.916,12 67%
MEDIDA 4.7

Implantar a Escola de Governo em Sadde — EGS no DF.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 — 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 19.100.000,00 R$ 19.100.000,00 R$ 10.866.208,23 57%
MEDIDA 4.8

Recompor a forca de trabalho do Ministério da Satide.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 301.380.370,37 R$ 104.494.215,53 R$ 96.861.731,28 32%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 814.059.475,53
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Detalhamento das Metas Fisicas e Financeiras

Medida 4.1 — Prover acesso ao Telessalide a todas as Equipes de Saude da Familia (ESF) em localidades remotas e periferias urbanas,

visando a educagdo permanente dos profissionais e o apoio remoto as acoes de diagndstico e tratamento, permitindo
maior resolutividade e qualidade no atendimento.

Total da Medida = R$ 50.232.176,00

Acdo 4.1.1 — Prover acesso ao Telessatide a 80% das Equipes de Satde da Familia (ESF), totalizando 24.500 equipes, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
24.500 ESF 18.507 13.719 56%
2.130 pontos de acesso 900 1.046 49%
30.000 Teleconsultorias 14.000 21.815 73%
824 Segunda.s Opinides 500 489 59%
Formativas

450.000 Exames de Apoio 200.000 352.215 78%
R$ 50.232.176,00 R$ 35.135.292,00 R$ 26.343.316,00 52%

Observacao: Foram acrescidas novas metas a essa acéo

Medida 4.2 — Estabelecer acao integrada com o Ministério da Defesa para suprir a deficiéncia de médicos, odontdlogos e profissionais

de satide em dreas pouco desenvolvidas do Pais, visando garantir capacidade rapida e eficiente de resposta as
emergéncias em sade.

Total da Medida = R$ 20.000.000,00

Acdo 4.2.1 — Apoiar a Forca Nacional de Emergéncia para enfrentamento e controle de situacdes de risco e/ou emergéncias sanitarias
no territorio nacional.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 Termo de Cooperacdo 1

Acéo ndo financeira

Observacgao: Acdo ndo possui meta para o periodo.
A Forca Nacional de Emergéncia sera convocada junto ao Ministério da Defesa quando houver emergéncia sanitaria, ndo se constituindo

acdo permanente.

Acdo 4.2.2 — Criar Carreira do SUS para provimento de médicos (2.000), enfermeiros (1.000) e dentistas (1.000) nos municipios
carentes e de dificil acesso das Regides Norte e Nordeste.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 portaria 1
0 600 municipios
R$ 20.000.000,00 R$ 10.000.000,00

Observacao: Foram acrescidas novas metas a essa aco.
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Acdo 4.2.3 — Aprovagdo da Politica Nacional da Satide do Trabalhador.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

% 1 portaria 1

Acdo nao financeira

Medida 4.3 — Qualificar e adequar a formagao profissional em satide com a colaboracdo de Equipes de Satde da Familia (ESF)
selecionadas, utilizando ambientes comunitarios e centros de salide, por meio da concessao de bolsas para que as

ESF assumam papel destacado no ensino.

Acdo 4.3.1 — Disponibilizar bolsas de educacao pelo trabalho para profissionais dos servicos de satde, professores e estudantes de
graduacdo da area da saude, totalizando mais de 250 mil bolsas, até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
257 mil bolsas de estudo 126.552 124.998 49%
R$ 153.582.116,00 R$ 73.329.368,00 R$ 73.954.173,69 48%

Observagéo: Houve incremento da meta financeira em decorréncia do aumento da meta fisica.

Medida 4.4 — Promover a especializacao dos profissionais de nivel superior das Equipes de Saude da Familia (ESF) por meio da
Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS).

Acdo 4.4.1 — Especializar 52.172 profissionais de nivel superior das Equipes de Satide da Familia, 65% do total.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 52.172 profissionais 30.672 62.931 121%
R$ 260.860.000,00 R$ 153.360.000,00 R$ 201.712.510,09 77%

Medida 4.5 — Capacitar profissionais de nivel médio em areas técnicas estratégicas para a satide — Programa de Formagao de
Profissionais de Nivel Médio para a Satde (Profaps).

Acdo 4.5.1 — Capacitar técnicos nas areas de: Radiologia, Patologia Clinica e Citotécnico, Hemoterapia, Manutencao de Equipamentos,
Saude Bucal, Protese Dentaria, Vigilancia em Satde, Enfermagem e Agente Comunitario de Satide — Formagéo Inicial.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
260 mil técnicos 195.000 196.115 75%
R$ 390.000.000,00 R$ 292.500.000,00 R$ 249.683.915,78 64%
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Medida 4.6 — Implementar Programa Nacional de Qualificacao de Gestores e Gerentes do SUS.

Acdo 4.6.1 — Qualificar profissionais que exercem funcao de gestdo ou geréncia nas instancias federal, estadual e municipal do SUS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 95 mil profissionais 67.967 75.370 79%
R$ 174.800.000,00 R$ 126.140.600,00 R$ 117.784.916,12 67%

Medida 4.7 — Implantar a Escola de Governo em Satide (EGS) no DF.

Acdo 4.7.1 — Implantar a Escola de Governo em Satide (EGS) no DF.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
5.122 egressos na EGS 3.622 2.135 42%
0 1 EGS em funcionamento 100% 100% 100%
R$ 19.100.000,00 R$ 19.100.000,00 R$ 10.866.208,23 57%

Observacao: A apuracdo do realizado 2010, referente aos egressos na EGS, sera possivel somente ao final do exercicio.

Medida 4.8 — Recompor a forca de trabalho do Ministério da Satde.

Acdo 4.8.1 — Realizar concursos para recomposicdo da forca de trabalho do Ministério da Saude, a partir de julho de 2008, nomeando

4.770 servidores, até 2011.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
4.770 servidores 2.741 3.141 66%
R$ 301.380.370,37 R$ 104.494.215,53 R$ 96.861.731,28 32%
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Qualificacao da Gestao

modelo de gestao democratica e participativa do SUS constitui ganho expressivo da sociedade brasileira,

que tem conferido estabilidade institucional e legitimidade ao sistema. Nao obstante, torna-se ainda ne-

cessario avancar tanto na gestao sistémica, no contexto de uma estratégia de regionalizacao pactuada em
torno de compromissos, quanto na mudanga no modelo de gestdo das unidades de salde para dota-las de maior
flexibilidade, tendo como contrapartida o compromisso com os resultados.

Verifica-se algumas dificuldades para a consolidacao e a qualificagao da descentralizagdo no campo da ges-
tdo publica em saude, que podem ser atribuidas a uma série de fatores: insuficiéncia de recursos para o setor; per-
sisténcia de iniquidades referentes ao acesso a servicos de satde entre municipios; persisténcia da desarticulacdo
nas praticas institucionais de planejamento, programacao e avaliagao; fragmentacao dos sistemas de informagao
em salde, entre outros.

A natureza publica do sistema deve ser compativel com a sua modernizacdo para melhor atender as ne-
cessidades da populacdo. Nao se pode deixar a luta pela modernizacéo e pela eficiéncia do Estado para aqueles
segmentos que, de fato, questionam o SUS como um bem publico.

Por isso, 0 Ministério da Salde — com apoio dos estados e municipios - vem caminhando na busca de solu-
¢Oes para qualificar sua gestao. Uma das grandes medidas colocadas em pratica é o Projeto de Reestruturacao e
Qualificacdo da Gestédo dos Hospitais Federais no Rio de Janeiro, langado em junho de 2009. Em dois anos, chegara
a cerca de R$ 400 milhdes o investimento do Ministério da Satide na contratacdo e capacitacdo de profissionais,
qualificacdo da infraestrutura, aquisicao de equipamentos e revisao de protocolos de gestao, entre outras melho-
rias para os seis hospitais federais no Rio de Janeiro.

Para dar apoio a esse trabalho, o Ministério também firmou parceria com seis hospitais privados de ex-
celéncia — Sirio Libanés, Hospital do Coragdo, Oswaldo Cruz, Samaritano, Albert Einstein e Moinhos de Vento —,
permitindo a transferéncia de tecnologia de gestdo e a qualificacdo de profissionais para a Rede Hospitalar Federal
no Rio de Janeiro e para todo o SUS.
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Para além desse foco, o acordo do Ministério da Satde com os Hospitais de Exceléncia também prevé

investimentos da ordem de R$ 600 milhdes em trés anos e o desenvolvimento de 115 projetos para levar tecno-

logia de ponta aos usuarios da rede publica de saude. Ha resultados praticos como a implantagao do sistema de

Teleletrocardiograma Digital, desenvolvido em parceria com o Hospital do Coragao. A parceria ja permite que 0s

profissionais do SAMU de algumas cidades recebam, via celular, uma segunda opinido do diagndstico ou tenham

em maos o resultado de um exame para o coracdo em poucos minutos. Com isso, 0 médico pode interferir em

tempo, encaminhar para o melhor atendimento e salvar vidas.

Esses sdo alguns exemplos de como o MS tem trabalhado para agilizar e qualificar a gestdo, trabalho orien-
tado por algumas diretrizes.

Diretrizes

v Fortalecer, aprofundar e aperfeicoar a gestdo descentralizada do Sistema Unico de Satde e ampliar as res-

ponsabilidades das trés esferas de governo pelos resultados da saude, tendo como instrumentos centrais o

Pacto em Defesa do SUS, o Pacto pela Vida, o Pacto de Gestdo e os processos de pactuacao intergestores
tripartite e bipartite.

v Estabelecer novos modelos de gestao que garantam os principios do SUS e que permitam que as instituicoes

de satde operem com maior eficiéncia e qualidade, pactuando compromissos com resultados.

Medidas

Medida 5.1

Medida 5.2

Medida 5.3

Medida 5.4

Medida 5.5

Medida 5.6

Medida 5.7

Desenvolver sistema integrado de planejamento, informacdo, monitoramento, controle e avalia-
cdo das acdes de saude com foco no repasse dos recursos federais, viabilizando o estabelecimen-
to de mecanismos de valorizagao por desempenho a partir de metas pactuadas.

Fortalecer o Sistema Nacional de Auditoria (SNA) do SUS, componentes federal e estadual, e
implementar o componente municipal do SNA.

Apoiar a implantagao de Complexos Reguladores como estratégia para garantir o acesso equita-
tivo aos servicos de saude reduzindo as filas de espera nos servicos de saude do SUS.

Modernizar a gestdo dos hospitais filantropicos, por meio de contratos de gestao.

Aprovar o projeto de lei complementar que cria 0 modelo de Fundacao Estatal de direito privado
nos hospitais publicos federais.

Implantar, em ambito nacional, o Cartdo Nacional de Satde / Registro Eletronico de Saude.

Reestruturar e qualificar a gestao dos Hospitais Federais no Rio de Janeiro.

112



Eixo 5

Qualificagdo da Gestao

Medida 5.8  Inserir o Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS (PROADI) na perspectiva
de organizacdo e qualificacio do Sistema Unico de Salde, através de estudos de avaliacdo e
incorporacao de tecnologias, na capacitacdo de recursos humanos, na pesquisa de interesse
publico em sadde e desenvolvimento de técnicas e operagdo de gestao em servicos de sadde.

Recurso total do Eixo Qualificacdo da Gestao para 8 Medidas e 37 Acdes: R$ 1,8 bilhoes.
As medidas e acdes que foram canceladas ndo constam nesta edicao.

=

Recurso executado
45%

Recurso a executar

55%

v

Grafico 12: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 5 — percentual.

Recurso executado : R$ 825.525.061,09

Média de
execucdo fisica

47%

A executar

53%

Grafico 13: Execucdo de meta fisica do Eixo 5 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.

113



Eixo 5

Qualificacdo da Gestao

Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 5.1

Desenvolver sistema integrado de planejamento, informagdo, monitoramento, controle e avaliacdo das a¢des de salide com
foco no repasse dos recursos federais, viabilizando o estabelecimento de mecanismos de valorizacdo por desempenho a
partir de metas pactuadas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 31.196.878,70 R$ 23.001.068,00 R$ 21.827.189,43 70%
MEDIDA 5.2

Fortalecer o Sistema Nacional de Auditoria (SNA) do SUS, componentes federal e estadual, e implementar o componente
municipal do SNA.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 35.903.237,65 R$ 26.744.746,00 R$ 23.988.024,53 67%
MEDIDA 5.3

Apoiar a implantagdo de Complexos Reguladores como estratégia para garantir o acesso equitativo aos servicos de satde
reduzindo as filas de espera nos servicos de satde do SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 265.700.402,00 R$ 189.841.852,00 R$ 154.241.620,49 58%
MEDIDA 5.4

Modernizar a gestdo dos hospitais filantropicos, por meio de contratos de gestao.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 893.585.126,64 R$ 650.805.732,53 R$ 452.116.058,63 27%
MEDIDA 5.5
Aprovar o projeto de lei complementar que cria o0 modelo de Fundacdo Estatal de direito privado nos hospitais publicos
federais.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 —2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

0,00 0,00 0,00 0%
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MEDIDA 5.6
Implantar, em ambito nacional, o Cartdo Nacional de Salde / Registro Eletronico de Satde.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 122.126.267,22 R$ 122.126.267,22 R$ 17.625.417,93 14%
MEDIDA 5.7

Reestruturar e qualificar a gestdo dos Hospitais Federais no Rio de Janeiro.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 466.233.524,40 R$ 450.188.524,40 R$ 146.016.341,08 31%
MEDIDA 5.8

Inserir o Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS (PROADI) na perspectiva de organizacdo e qualificagdo do
Sistema Unico de Salde, através de estudos de avaliacdo e incorporacdo de tecnologias, na capacitagdo de recursos humanos, na
pesquisa de interesse pUblico em salide e desenvolvimento de técnicas e operacdo de gestdo em servicos de satde.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 — 2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 36.561.704,50 R$ 24.250.803,00 R$ 9.710.409,00 27%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 1.486.958.993,15
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Medida 5.1 — Desenvolver sistema integrado de planejamento, informacao, monitoramento, controle e avaliagdo das agoes de satde

com foco no repasse dos recursos federais, viabilizando o estabelecimento de mecanismos de valorizagéo por desempenho
a partir de metas pactuadas.

Total da Medida = R$ 31.196.878,70

Acdo 5.1.1 — Repactuar os Termos de Compromisso de Gestdo com as unidades federadas aderidas ao Pacto pela Saude, conforme

Portaria n.° 2.751/2009.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
o .
80% dos municipios com TCG 60% 73% 91%
revisados
0 26 estados e o DF 8 27 100%

Acdo nao financeira

Observacao: Foram acrescidas novas metas a essa acdo.

Acdo 5.1.2 — Criar mecanismos e critérios que permitam a valorizagdo por desempenho das UFs que alcancem ou superem as metas

pactuadas.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 1 metodologia 1 1 100%
@ R$ 290.000,00 R$ 290.000,00 R$ 290.000,00 100%

Acdo 5.1.3 — Desenvolver sistema informatizado de monitoramento e avaliagao da gestéo do SUS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
@ Sistema desenvolvido 1 1 100%

Acéo ndo financeira

Observacao: Desenvolvido o Sistema de Apoio ao Relatério de Gestdo do SUS- SARGSUS.

Acdo 5.1.4 — Articular a aprovacdo da Lei de Responsabilidade Sanitaria dos Agentes Publicos (PL 21/2007).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Lei sancionada 1

@

Acdo nao financeira
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Acao 5.1.5 — Apoiar a implantacdo de componentes (Federal, Estaduais/DF e Municipais) de Monitoramento e Avaliagdo da Gestéo

do SUS.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
192 componentes/ano 192 192 75%
R$ 30.906.878,70 R$ 22.711.068,00 R$ 21.537.189,43 70%

Acdo 5.1.6 — Articular a aprovagao da Regulamentacdo da Emenda Constitucional n® 29 (PLS n° 121/2007 - PLP 306/2008)

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Emenda regulamentada 1

Acdo nao financeira

Acdo 5.1.7 — Articular a aprovacao da Medida Proviséria que permitira a criagdo da Secretaria de Sadde Indigena - SESAI
(MP 483/2010 - PLV 8/2010)

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Lei sancionada 1 1 100%

@ Acdo ndo financeira

Observacdo: Decreto 7.336/10 que insere na estrutura do Ministério da Satide a Secretaria de Satde Indigena.

Acao 5.1.8 — Concluir os processos de adesdo ao Pacto pela Satide e de constitui¢do de Colegiados de Gestdo Regional - CGR.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 — 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
100% dos municipios 75% 68,10% 68%
434 CGR 417 415 96%

Acdo ndo financeira

Acao 5.1.9 - Integrar os instrumentos de planejamento do SUS com a Pactuacdo de Prioridades, Objetivos, Metas e Indicadores (POMI).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
27 estados

Acdo ndo financeira

Observacgdo: Acdo ndo possui meta para o periodo.
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Medida 5.2 — Fortalecer o Sistema Nacional de Auditoria (SNA) do SUS, componentes federal e estadual, e implementar o componente

municipal do SNA.

Total da Medida = R$ 35.903.237,65

Acdo 5.2.1 — Apoiar a implantacao e implementacao dos componentes de Auditoria Nacional, de Auditorias Estaduais nas 27 UF's, e
de Auditorias Municipais em 26 capitais e nos municipios estratégicos.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 302 componentes 225 200 66%
R$ 35.903.237,65 R$ 26.744.746,00 R$ 23.988.024,53 67%

Medida 5.3 — Apoiar a implantacdo de Complexos Reguladores como estratégia para garantir o acesso equitativo aos servicos de

saude reduzindo as filas de espera nos servicos de satide do SUS.
Total da Medida = R$ 265.700.402,00

Acao 5.3.1 — Implantar 302 Complexos Reguladores, sendo um em cada Estado e em municipios com mais de 100 mil habitantes, para
ampliagdo e qualificacdo do acesso de usuarios aos servicos do SUS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
5 302 complexos reguladores 21 161 53%
R$ 62.711.298,00 R$ 44.806.966,00 R$ 95.971.744,10 153%

Observacao: Foram corrigidos os dados de execugdo financeira de 2008 e 2009.

Acdo 5.3.2 — Apoiar projetos de informatizacdo de unidades de satde, de forma a possibilitar as a¢des de regulagdo do acesso e a
integracdo das agdes e servicos de salde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 40.000 unidades 30.000 19.238 48%
R$ 202.989.104,00 R$ 145.034.886,00 R$ 58.269.876,39 29%

Observacao: Foram corrigidos os dados de execugdo financeira de 2008 e 2009.

Acao 5.3.4 — Participar do custeio do funcionamento dos complexos reguladores a partir de 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 estudo 1

Acdo ndo financeira
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Medida 5.4 — Modernizar a gestao dos hospitais filantropicos por meio de contratos de gestao.

Total da Medida = R$ 893.585.126,64

Acdo 5.4.1 — Estabelecer a contratualizagdo dos hospitais filantrépicos e de ensino até 2011.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
36 hospitais de ensino 26 25 69%
757 hospitais filantrépicos 697 645 85%
R$ 893.585.126,64 R$ 650.805.732,53 R$ 452.116.058,63 51%

Observacao: Houve incremento de Recurso Financeiro em decorréncia da ampliagdo da meta fisica.

Medida 5.5 — Aprovar o projeto de lei complementar que cria 0 modelo de Fundagéo Estatal de direito privado nos hospitais publicos

federais.

Total da Medida = Medida nao financeira

Acdo 5.5.1 — Implantar nos hospitais publicos federais o modelo de fundagéo estatal.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Lei sancionada 1

v

Acdo ndo financeira

Observacdo: O Projeto de Lei Complementar PLP 92/2007 encontra-se no Congresso Nacional desde 2007.

Medida 5.6 — Implantar, em ambito nacional, o Cartdo Nacional de Satde / Registro Eletronico de Sadde.

Total da Medida = R$ 122.126.267,22

Acdo 5.6.1 — Desenvolver plataforma tecnoldgica para integracao de sistemas de informagdo em saide em ambito nacional.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0,
0 100% da pIatgforma 100% 100% 100%
desenvolvida
@ R$ 48.851.352,22 R$ 48.851.352,22 R$ 11.729.417,93 24%

Acdo 5.6.2 — Integrar o Cartdo Nacional de Satide / Registro Eletronico de Satide com os demais sistemas estruturantes do MS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0 14 sistemas integrados 14 9 64%
R$ 48.862.000,00 R$ 48.862.000,00 R$ 5.896.000,00 12%
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Acdo 5.6.3 — Implantar Territérios Integrados de Atencdo a Saude - TEIAS a partir do Cartdo Nacional de Satde / Registro Eletronico
de Sadde no Rio de Janeiro.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
I 2 TEIAS
R$ 24.412.915,00 R$ 24.412.915,00

Observacgao: Acdo ndo possui meta para o periodo.

Medida 5.7 — Reestruturar e qualificar a gestao dos Hospitais Federais no Rio de Janeiro.

Total da Medida = R$ 466.233.524,40

Acdo 5.7.1 — Reformular o Modelo de Gestéo da Rede Hospitalar Federal no Rio de Janeiro - RFHRJ e Institutos..

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
30 projetos 10 10 33%

@

Acdo nao financeira

Observacao: Acdo financiada por entidades que realizam projetos de apoio ao desenvolvimento do SUS.

Acdo 5.7.2 — Implantar o Prémio de Inovacdo em Gestao no conjunto da Rede Hospitalar Federal no Rio de Janeiro - RHFRJ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
2 prémios 1 1 50%
R$ 90.000,00 R$ 45.000,00

Acao 5.7.3 — Instituir o processo de acreditacao hospitalar nas unidades assistenciais, até 2013.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

40% de implementacéo do

0 processo

Acdo nao financeira

20% 20% 50%

Observacao: Acdo financiada por entidades que realizam projetos de apoio ao desenvolvimento do SUS.
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Acdo 5.7.4 — Importar para o Banco de Precos em Satde - BPS os dados do Sistema de Informagéo de Administragao de Servicos

Gerais - SIASG.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
100% de dados importados 100% 100% 100%

Acéo ndo financeira

Acao 5.7.5 — Realizar treinamentos para adequada utilizagdo do Catélogo de Materiais e do Banco de Precos em Satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
12 treinamentos 6 8 67%

Acdo ndo financeira

Observacdo: Sao realizados 2 treinamentos em cada um dos 6 Hospitais Federais do RJ.

Acao 5.7.7 — Realizagdo de obras nas unidades hospitalares da Rede Hospitalar Federal no Rio de Janeiro — RHFRJ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
6 hospitais 6
R$ 229.254.317,00 R$ 229.254.317,00 R$ 8.528.582,91 4%

Observacdo: Houve incremento da meta financeira em decorréncia da atualizacdo de valores estimados para a execugdo das obras.

Acdo 5.7.8 — Formular o Plano de Investimento em Infraestrutura para as unidades da rede.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
6 hospitais 6

Acdo ndo financeira

Acdo 5.7.10 — Integrar a Rede Hospitalar Federal as redes municipais e estaduais do Rio de Janeiro.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
50% 25% 10% 20%

Acdo ndo financeira
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Acdo 5.7.11 — Implantar o prontuario eletronico nas unidades da Rede Hospitalar Federal no Rio de Janeiro — RFHRJ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
6 unidades
R$ 64.000.000,00

Observacgao: A¢do ndo possui meta para o periodo.

Acdo 5.7.12 — Atualizar a infraestrutura de Tl nos 6 Hospitais Federais do RJ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
6 unidades 6 1 17%
R$ 36.801.600,00 R$ 32.801.600,00 R$ 6.651.000,00 18%

Acao 5.7.13 — Adquirir e instalar estacdes de trabalho em todas as unidades da Rede Hospitalar Federal no Rio de Janeiro - RHFRJ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
@ 2.000 estagdes de trabalho 2.000 2.000 100%
R$ 4.430.000,00 R$ 4.430.000,00 R$ 6.651.000,00 150%

Acdo 5.7.15 — Realizar concursos para recomposicao da forga de trabalho dos 6 hospitais da Rede Hospitalar Federal no Rio de
Janeiro - RHFRJ.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
! 4.137 servidores 4.137 4.031 97%
R$ 131.657.607,40 R$ 131.657.607,40 R$ 124.185.758,17 94%

Medida 5.8 — Inserir o Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do SUS (PROADI) na perspectiva de organizacao e
qualificacio do Sistema Unico de Sade através de estudos de avaliacio e incorporacéo de tecnologias, na capacitagio

de recursos humanos, na pesquisa de interesse publico em satide e desenvolvimento de técnicas e operacao de gestao
em servicos de saude.

Total da Medida = R$ 36.561.704,50

Acao 5.8.1 — Rastreamento de mulheres, com risco aumentado de cancer de mama, para deteccdo, diagndstico precoce e tratamento.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
eg 14.608 mulheres 8.704 2.192 15%
R$ 23.973.831,00 R$ 15.982.554,00 R$ 6.257.801,00 26%
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Acdo 5.8.2 — Qualificagdo técnica, tecnoldgica e de gestdo de Unidades de Tratamento Intensivo — UTI credenciadas ao atendimento
de pacientes vinculados ao Sistema Unico de Satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugéo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
28 leitos de UTI 19 10 36%
R$ 2.392.231,50 R$ 1.594.821,00 R$ 531.607,00 22%

Acdo 5.8.3 — Capacitacdo de profissionais que atuam na emergéncia pré-hospitalar do SAMU, de forma a identificar ordenacao do
fluxo das urgéncias nas diversas regides brasileiras.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
30.000 prpf|55|ona|s 20,000 6.000 20%
capacitados
R$ 7.704.642,00 R$ 5.136.428,00 R$ 2.340.651,00 30%

Acdo 5.8.4 — Capacitacao de profissionais de satide em "diagnostico de morte encefalica, entrevista familiar para doacao de 6rgéos,
e manutencdo hemodinamica do potencial doador” para apoio ao desenvolvimento da doagao, captacdo e transplante
de drgaoes e tecidos pelo SUS.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
940 proflssmnals 580 219 23%
capacitados
R$ 2.491.000,00 R$ 1.537.000,00 R$ 580.350,00 23%
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Participacao e Controle Social

s conquistas populares no Brasil tm constituido trajetéria emblematica para a mobilizacao social em

defesa do direito a saude. A década de 1980 representou o momento de institucionalizacdo das praticas

inovadoras para o setor, fundamentadas na concepgao da satide como producdo social e direito, que foram
consolidadas na década de 90, nas Conferéncias e nos Conselhos de Satde.

A 87 Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1986, tornou-se um marco por ter discutido o aprofun-
damento dos grandes temas que subsidiaram a Assembléia Nacional Constituinte culminando na inscricao, na
Constituicdo Federal, da participacdo da comunidade como uma das diretrizes do Sistema Unico de Satde criado
pelo artigo 198, cujo inciso Il assegura essa participacao.

As ltimas Conferéncias Nacionais de Salde, da 9% a 122, reafirmam como indispensaveis a implementacao
e o fortalecimento dos mecanismos de controle social existentes.

A 122 Conferéncia Nacional de Saude'" afirma a necessidade de

estimular e fortalecer a mobilizagao social e a participacdo cidada nos diversos setores
organizados da sociedade, com a aplicagao dos meios legais disponiveis, visando efetivar
e fortalecer o Controle Social na formulacao, regulacdo e execucdo das politicas publicas,
de acordo com as mudancas desejadas para a construcao do SUS que queremos.

Nesse processo, algumas propostas emanadas das Conferéncias devem ser destacadas e valorizadas como
desafios a consolidacdo e ao fortalecimento do controle social no SUS, como:

v/ Garantia de efetiva implantagdo dos Conselhos de Satde estaduais e municipais, assegurando aos mesmos
infraestrutura e apoio para o seu fortalecimento e pleno funcionamento;

v Consolidacdo do carater deliberativo e fiscalizador dos Conselhos de Satde, com composicao paritaria entre
usuarios e demais segmentos;

1 CONFERENCIA NACIONAL DE SAUDE, 12., 2003, Brasilia. Conferéncia Sergio Arouca: relatdrio final. Brasilia: Ministério da Satde, 2004.
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v Reafirmacdo da participacdo popular e do controle social na construcao do modelo de atencédo a saude,
requerendo o envolvimento dos movimentos sociais considerados sujeitos estratégicos para a gestdo
participativa;

v Aperfeicoamento dos atuais canais de participacao social, criacao e ampliagdo de novos canais de in-
terlocucdo entre usudrios e sistema de saude, e de mecanismos de escuta do cidadao, como servicos de
ouvidoria e outros.

Uma clara demonstracdo dos avancos para o fortalecimento do controle social foi a estrutu-
racdo dos Conselhos Municipais de Salude para que possam exercer a sua adequada participacao
na formacao de politicas de saude e acompanhamento dos gastos realizados pelo gestor local.
O Ministério da Saude ndo apenas promoveu a informatizacao dos conselhos nos mais de 5.000
municipios, como levou treinamento aos conselheiros de forma que pudessem ter acesso a infor-
macao e com isso, atuar ativamente na sua funcao de controle social da rede publica.

Diretriz

v/ Fortalecer a participacao e o controle social sobre todas as instancias e os agentes que fazem parte do SUS,
fortalecendo os lacos politicos que garantem a sustentabilidade das acdes em saude.

Medidas

Medida 6.1 Dotar os Conselhos de Sadde de infraestrutura e apoio logistico para exercer seu papel no con-
trole social.

Medida 6.2  Apoiar processos educativos e de mobilizacao de sujeitos sociais para o desenvolvimento da
gestdo participativa.

Medida 6.3  Implantar o Sistema Nacional de Ouvidoria do SUS.

Medida 6.4  Expandir a divulgacao da Carta de Direitos do Usuario da Satde e implantar o Portal dos Direitos
do Usuario dos Servicos de Saude.

Recurso total do Eixo Participacao e Controle Social para 4 Medidas e 6 Acbes:

R$ 261,4 milhoes.
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Recurso executado
32%

Recurso a executar

18%

—> Recurso executado : R$ 213.088.386,92

Grafico 14: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 6 — percentual.

Média de
execucdo fisica

58%

A executar

42%

Grafico 15: Execucdo de meta fisica do Eixo 6 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 6.1
Dotar os Conselhos de Satde de infraestrutura e apoio logistico para exercer seu papel no controle social.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 30.033.957,99 R$ 30.033.957,99 R$ 18.155.051,16 60%
MEDIDA 6.2

Apoiar processos educativos e de mobilizacdo de sujeitos sociais para o desenvolvimento da gestdo participativa.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 103.975.000,00 R$ 74.875.000,00 R$ 126.237.550,00 121%
MEDIDA 6.3

Implantar o Sistema Nacional de Ouvidoria do SUS.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 123.100.520,65 R$ 88.088.866,00 R$ 68.695.785,76 56%
MEDIDA 6.4

Expandir a divulgagdo da Carta de Direitos do Usuério da Saude e implantar o Portal dos Direitos do Usuario dos Servigos de Satde.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 4.320.000,00 R$ 1.640.000,00 0,00 0%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 194.637.823,99
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Detalhamento das Metas Fisicas e Financeiras

Medida 6.1 — Dotar os Conselhos de Saude de infraestrutura e apoio logistico para exercer seu papel no controle social.

Total da Medida = R$ 30.033.957,99

Acdo 6.1.1 — Apoiar a infraestrutura dos Conselhos Estaduais das 26 UF e dos Conselhos Municipais dos 5.565 municipios, com a
doacao de equipamentos de comunicagéo e informatica.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

5.591 conselhos

0 de satide/ano

R$ 30.033.957,99 R$ 30.033.957,99 R$ 18.155.051,16 60%

5.591 1.523 67%

Medida 6.2 — Apoiar processos educativos e de mobilizagdo de sujeitos sociais para o desenvolvimento da gestao participativa.

Total da Medida = R$ 103.975.000,00

Acdo 6.2.1 — Capacitar 55 mil usuarios, trabalhadores e gestores para o fortalecimento da acao dos Conselhos de Satde e da
participacdo social.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
55.000 atores_souals 38.500 38.976 71%
0 e conselheiros
R$ 63.250.000,00 R$ 44.275.000,00 R$ 44.533.750,00 70%

Acdo 6.2.2 — Realizar mobilizacdo social envolvendo 90.500 pessoas da sociedade civil e movimentos sociais em defesa do SUS e do
direito a satide.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
90.500 atores sociais 68.000 183.294 203%
R$ 40.725.000,00 R$ 30.600.000,00 R$ 81.703.800,00 201%
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Medida 6.3 — Implantar o Sistema Nacional de Ouvidoria do SUS.

Total da Medida = R$ 123.100.520,65

Acdo 6.3.1 — Apoiar a implantacao e a implementacao de Ouvidorias do SUS em nivel federal, nas 27 UF e em municipios estratégicos;
e viabilizar 17 milhdes de atendimentos/ano a populagao, para a disseminacao de informagdes em satde.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
173 entes federados 133 153 88%
0 17 milhoes 17.000.000 7.872.643 63%
atendimentos/ano

R$ 123.100.520,65 R$ 88.088.866,00 R$ 68.695.785,76 56%

Medida 6.4 — Expandir a divulgacdo da Carta de Direitos do Usudrio da Saude e implantar o Portal dos Direitos do Usuario dos

Servicos de Saude.

Total da Medida = R$ 4.320.000,00

Acdo 6.4.1 — Produzir seis modalidades de apresentagdo da Carta de Direitos dos Usuarios da Satide, em diferentes formatos multimidia,
para todo o territério nacional.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
6 modalidades 3 1 17%
R$ 4.320.000,00 R$ 1.640.000,00

Observacao: A Carta de Direitos dos Usuarios da Satde foi publicada na Portaria n° 1820/2009.

Acdo 6.4.2 — Dispor do portal, referente aos direitos do usuario dos servicos de satide, em funcionamento em 2010.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
1 portal 1

Acéo ndo financeira
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Cooperacao Internacional

Brasil participou historicamente do cenario internacional da salde desde a criagdo do primeiro organismo

internacional — a Oficina Sanitaria Internacional (1902). Mais tarde, liderou na Conferéncia de San Francis-

co (1945) a proposta de criacdo da Organizacao Mundial da Salde. Inimeros e destacados profissionais
do setor Saude realizaram importantes missdes internacionais, agregando conhecimentos e acdes de grande trans-
cendéncia, incluindo a descricdo da doenca de Chagas, a producdo da vacina contra a febre amarela, o estudo de
grandes endemias e, mais recentemente, o desenvolvimento do Sistema Unico de Sadde (SUS) e a bem-sucedida
orientacao no combate a HIV/AIDS.

Nos Ultimos anos, pela parceria ativa dos Ministérios da Salde e das Relagbes Exteriores, o Brasil ampliou a
participacdo da saude na politica exterior, colaborando efetivamente para a construcdo de uma agenda internacio-
nal do Pais. O centro das agbes da salde na politica externa é a cooperacao para o desenvolvimento dos sistemas
de salde, visando fortalecer a presenca do Pais no cenario internacional, nos termos dos desafios langados, recen-
temente, pelo presidente da Republica, Luiz Inacio Lula da Silva.

O Brasil também esta trabalhando para criar um pélo politico latino-americano, dadas as proximidades ge-
ogréficas e as raizes culturais comuns com os paises da regido, para atuar conjuntamente no plano internacional,
bem como reforcar, com base na identidade linguistica, os lacos econémicos, cientificos, educacionais e culturais
com os integrantes da Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa (CPLP).

A cooperacao do Brasil ocorre em diversas frentes e com paises diferentes. Entre 2007 e 2010, por exemplo,
24 projetos estao em execucdo com paises africanos, 19 em fase de negociacdo e cinco ja foram concluidos. Uma
dessas parcerias foi firmada pelo Ministério da Saide com o governo de Mocambique para instalacdo de uma
fabrica para producao de medicamentos contra a AIDS. A Fundacdo Oswaldo Cruz, ligada ao Ministério, criou o
projeto da fabrica, responsabiliza-se pela compra de equipamentos e fard a capacitagdo de profissionais para que
a unidade esteja em funcionamento ainda em 2010.

Por meio de acordos de cooperacdo cientifica e tecnoldgica, a Rede Brasileira de Bancos de Leite Humano,
coordenada pelo Ministério da Salde, repassou conhecimento para a implantagdo de 21 bancos de leite humanos
em seis paises. A maioria deles foi inaugurada entre 2007 e 2009. E nas demais 16 nagbes com as quais o Brasil
firmou acordo de cooperacdo, os técnicos e os coordenadores nacionais realizaram cursos de capacitacdo, avalia-
cdo de infraestrutura e repasse da tecnologia sobre processamento de leite materno.
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Neste contexto, o Pais contribui para o desenvolvimento de sistemas de salde sustentaveis com agoes de
cooperacao junto a instituicdes estruturantes, que incluem: escolas de satde publica, escolas técnicas de sadde,
institutos de sadde publica e centros de producdo de insumos (imunobioldgicos e medicamentos).

A promocdo de acdes de apoio e fomento aos centros de documentacao, informacdo e comunicagdo técni-
ca e cientifica, além das redes colaborativas também se inserem nesta iniciativa. Com isso, espera-se desenvolver
uma das areas de maior potencialidade para contribuir com as estratégias de politica externa brasileira, voltada a
cooperacao, fortalecendo ao mesmo tempo os blocos regionais e os lacos de solidariedade com as nagdes irmas.

Diretriz

v/ Fortalecer a presenca do Brasil no cenario internacional na drea da Saude, em estreita articulagdo com o
Ministério das Relacdes Exteriores, ampliando sua presenca nos 6rgaos e programas de satde das Nacoes
Unidas e cooperando com o desenvolvimento dos sistemas de salde dos paises da América do Sul, em
especial com o Mercosul, com os paises da América Central, da CPLP e da Africa .

Medidas

Medida 7.1  Contribuir para o desenvolvimento de estruturas e dos sistemas de salde dos paises da
América do Sul e Central, da Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa (CPLP) e outros
paises africanos

Medida 7.3 Inserir o Projeto Sistema Integrado de Salde das Fronteiras (SIS-Fronteiras) na perspectiva de
fortalecimento da integracdo da América do Sul.

Medida 7.4 Apoiar a constituicdo da Rede Pan-Amazdnica de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo (CTI).

Recurso total do Eixo Cooperacao Internacional para 3 Medidas e 6 Acdes: R$ 72 milhoes.
As medidas e acdes que foram canceladas ndo constam nesta edicao.
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Recurso executado
21%

Recurso a executar

13%

Recurso executado : R$ 19.100.747,34

Grafico 16: Recursos financeiros executados no periodo de 2008 a 2010 do Eixo 7 — percentual.

Média de
execucao fisica

62%

A executar

38%

Grafico 17: Execucdo de meta fisica do Eixo 7 no periodo de 2008 a 2010 — percentual.
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Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 7.1
Contribuir para o desenvolvimento de estruturas e dos sistemas de satide dos paises da América do Sul e Central, da
Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa (CPLP) e outros paises africanos.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 56.000.000,00 R$ 40.340.000,00 R$ 16.103.937,54 29%
MEDIDA 7.3

Inserir o Projeto Sistema Integrado de Satde das Fronteiras (SIS-Fronteira) na perspectiva de fortalecimento da integraco
da América do Sul.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
R$ 15.000.000,00 R$ 10.717.439,00 R$ 2.782.137,80 19%
MEDIDA 7.4

Apoiar a constituicdo da Rede Pan-Amazdnica de Ciéncia, Tecnologia e Inovagéo (CTI).

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa

2008 - 2011 2008 -2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 1.000.000,00 R$ 730.000,00 R$ 214.672,00 21%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 —2010 2008 —2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)

R$ 51.787.439,00
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Medida 7.1 — Contribuir para o desenvolvimento de estruturas e dos sistemas de satide dos paises da América do Sul e Central, da

Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa (CPLP) e outros paises africanos.

Total da Medida = R$ 56.000.000,00

Acao 7.1.1 — Apoiar 20 Institutos Nacionais de Satde Publica (INSP); apoiar 25 Escolas de Salde Publica (ESP) e apoiar 50 Escolas

Técnicas.
Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
95 instituicGes .de C|enC|al& 58 38 40%
tecnologia e ensino em satde
20.000.000,00 12.900.000,00 7.300.000,00 37%

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.

Acdo 7.1.2 — Instalar o escritorio da Fiocruz junto a Unido Africana.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
@ Escritorio instalado 1 1 100%
2.100.000,00 2.100.000,00 2.100.000,00 100%

Observacdo: Acdo concluida em 2008 com recursos do Ministério das Relacdes Exteriores.

Acdo 7.1.3 — Apoiar a implantacdo da fabrica de antirretrovirais em Mocambique.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
0,
80% do processo de 60% 60% 75%
implantacdo da fabrica
R$ 33.900.000,00 R$ 25.340.000,00 R$ 6.703.937,54 20%

Observacdo: A concluséo da implantacéo da fabrica de antiretrovirais ocorrera somente em 2012.

Acdo 7.1.5 — Cooperar tecnicamente para producao de Interferon Peguilado com o Governo de Cuba.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
Cooperagdo técnica 1 1 75%

Acdo nao financeira
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Medida 7.3 — Inserir o Projeto Sistema Integrado de Satde das Fronteiras (SIS-Fronteira) na perspectiva de fortalecimento da integracao
da América do Sul.

Acdo 7.3.2 — Melhorar os servigos de satide dos 121 municipios de fronteira.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro  Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2008 - 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
121 municipios 109 66 55%
R$ 15.000.000,00 R$ 10.717.439,00 R$ 2.782.137,80 19%

Medida 7.4 — Apoiar a constituicdo da Rede Pan-Amazonica de Ciéncia, Tecnologia e Inovagao (CTI).

Acdo 7.4.1 — Apoiar a consolidagdo da Rede Pan-Amazonica de Ciéncia, Tecnologia e Inovagao (CTI).

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2008 — 2011 2008 - 2010 2008 - 2010 a Meta Total 2008 — 2011 (%)
27 projetos 15 8 30%
R$ 1.000.000,00 R$ 730.000,00 R$ 214.672,00 21%

Observacao: A apuracdo do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.
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Saneamento

0 Brasil, a oferta inadequada de saneamento ainda causa grande impacto na salide e no meio ambiente,

contribuindo para a incidéncia e a prevaléncia de vérias doencas, tais como: diarréia, febre tiféide, esquis-

tossomose, malaria, dengue, doenca de Chagas, verminoses, hepatite A, dentre outras. O quadro é mais
grave nos pequenos municipios, com populagao inferior a 50.000 habitantes onde se verifica, sequndo o Censo
Demografico IBGE/2000, uma cobertura com rede de distribuicdo de dgua em apenas 57,5% dos domicilios e
solucdo adequada de esgotamento sanitario em 33,9% dos domicilios, valores inferiores a média nacional, respec-
tivamente, de 75,8% e de 59,2%.

O Ministério da Saude, por intermédio da Fundacdo Nacional de Salude (Funasa), vem apoiando finan-
ceiramente os estados, o Distrito Federal e os municipios para a implantacdo de acdes de saneamento voltadas
para a promocdo da salde e para o controle e prevencdo de doencas, beneficiando: municipios com populacao
inferior a 50.000 habitantes, areas rurais, populaces indigenas e quilombolas e &reas de relevante interesse
epidemioldgico. No periodo 2007-2010, foram destinados aproximadamente R$ 4 bilhdes para a implantacdo
de obras e servicos de abastecimento de agua, esgotamento sanitario, manejo ambiental e drenagem urbana,
residuos sélidos urbanos e saneamento domiciliar.Tais agoes, além de compor a agenda “Mais Saude: Direito de
Todos", estdo ainda inseridas no componente Infraestrutura Social e Urbana do Programa de Aceleragao do Cres-
cimento — PAC do Governo Federal.

As intervencdes sdo selecionadas com base em informagdes e indicadores epidemioldgicos e de cobertura
sanitaria, beneficiando 4reas estratégicas do ponto de vista da salde. A proposta de atuacdo da Funasa estd es-
truturada em cinco eixos:

1. Saneamento em Areas Especiais — para abastecimento de dgua e solucdo adequada de esgotamento sa-
nitario as populages indigenas e residentes em areas remanescentes de quilombos. A previsao de investi-
mentos é de R$ 370 milhdes.

2. Saneamento em Areas de Relevante Interesse Epidemioldgico — envolve as acdes de melhoria das con-
dicdes de habitagdo na zona rural, na area endémica da doenca de Chagas, beneficiando os 606 muni-
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cipios classificados como de alto risco para a transmissao da doenca, conforme dados da Secretaria de
Vigilancia em Saude (SVS); e a acao de manejo ambiental e drenagem urbana para o controle da malaria
em 30 municipios classificados como de alto risco para a transmissdo da doenca e selecionados pelo
critério de maior nimero de casos absolutos de cada estado selecionado. Serdo investidos neste compo-
nente R$ 400 milhdes.

Saneamento em Municipios com Populacdo de até 50.000 habitantes — envolve as acoes de abastecimen-
to de dgua, esgotamento sanitario e saneamento domiciliar, beneficiando com abastecimento de agua os
1.000 municipios brasileiros com as maiores taxas de mortalidade infantil, média do triénio 20032005, e
outros 326 municipios pelo critério de cobertura sanitaria. Além disso, serdo beneficiados 500 municipios
dentre os selecionados pelo critério das maiores taxas de mortalidade infantil com as ag6es de esgotamento
sanitario e de saneamento domiciliar. Os investimentos serdo de R$ 2,81 bilhdes.

Saneamento Rural — envolve as agbes de abastecimento de agua e solugao adequada dos dejetos em comu-
nidades rurais com populacdo inferior a 2.500 habitantes, priorizando as intervengdes em escolas rurais,
“Agua na Escola”, projetos de assentamento de reforma agraria e os territorios da cidadania do Ministério
do Desenvolvimento Agrario (MDA). Serdo investidos R$ 300 milhdes.

Acdes Complementares de Saneamento — destaque para a implantacao de laboratorios regionais de con-
trole de qualidade da agua para consumo humano e apoio a reciclagem de materiais com investimentos de
R$ 120 milhes.

O conjunto de acBes a serem financiadas pelo Ministério da Salde, por intermédio da Funasa/MS, devera

beneficiar cerca de 2.500 municipios brasileiros, nos quais se observa grande incidéncia e prevaléncia de doengas
relacionadas ao saneamento inadequado.

Diretrizes

Priorizacao dos servicos de implantacao de redes de distribuicao de agua e de esgotamento sanitario ade-
quado e coleta de lixo e limpeza urbana, para municipios com até 50 mil habitantes e grupos sociais
especiais, como as comunidades de quilombolas, indigenas, assentados rurais, além das areas de relevante
interesse epidemioldgico do pais.

Enfrentamento da Doenca de Chagas em &reas endémicas e desenvolvimento de acdes com objetivo de
minimizar a incidéncia dos casos de Malaria na regido amazénica.

Prestar assessoria técnica e apoio ao controle da qualidade da agua para consumo humano e a projetos de
coleta e reciclagem de materiais, melhorando a eficiéncia e a gestao dos servicos de saneamento.
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Medida 8.1

Medida 8.2
Medida 8.3
Medida 8.4
Medida 8.5
Medida 8.6
Medida 8.7
Medida 8.8
Medida 8.9
Medida 8.10

Medida 8.11

Saneamento em areas indigenas (em transferéncia para a Secretaria Especial de
Saude Indigena — SESAI).

Saneamento em areas remanescentes de quilombolas.

Melhoria habitacional na area endémica da doenca de Chagas.

Manejo ambiental e drenagem urbana em municipios com alta incidéncia de malaria.

Abastecimento de agua.

Esgotamento sanitario.

Residuos sélidos urbanos.

Melhorias sanitarias domiciliares.

Abastecimento de agua e solucao adequada de esgotamento.
Apoio ao controle de qualidade da dgua para consumo humano.

Apoio a reciclagem de materiais.

Recurso total do Eixo Saneamento para 11 Medidas e 14 A¢oes: R$ 3,6 bilhoes.
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Recurso executado

87%

Recurso executado : R$ 3.119.580.711,02

Grafico 18: Recursos financeiros executados no periodo de 2007 a 2010 do Eixo 8 — percentual.

Média de
execugdo fisica

86%

Grafico 19: Execucédo de meta fisica do Eixo 8 no periodo de 2007 a 2010 — percentual.
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Consolidado de Medidas e Recursos

MEDIDA 8.1
Saneamento em dreas indigenas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2007 — 2010 2007 —2010 2007 — 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 200.000.000,00 R$ 141.125.888,08

MEDIDA 8.2
Saneamento em areas remanescentes de quilombolas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 —2010 2007 —2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 170.000.000,00 R$ 111.180.764,08

MEDIDA 8.3
Melhoria habitacional na area endémica da doenca de Chagas.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 -2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 280.000.000,00 _ R$ 200.862.590,90

MEDIDA 8.4
Manejo ambiental e drenagem urbana em municipios com alta incidéncia de malaria.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucdo Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 120.000.000,00 R$ 103.093.251,00

MEDIDA 8.5
Abastecimento de agua.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 — 2010 2007 —2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 992.269.563,81 R$ 968.012.431,27

MEDIDA 8.6
Esgotamento sanitario.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2007 — 2010 2007 —2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 1.238.924.047,42 R$ 1.173.159.239,17
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MEDIDA 8.7
Residuos sélidos urbanos.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 —2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
R$ 4.300.000,00 R$ 4.300.000,00 R$ 2.563.416,00 60%
MEDIDA 8.8

Melhorias sanitarias domiciliares.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execucao Financeira Relativa
2007 — 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
R$ 180.000.000,00 R$ 180.000.000,00 R$ 258.475.219,00 144%
MEDIDA 8.9

Abastecimento de 4gua e solucao adequada de esgotamento.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
R$ 300.000.000,00 R$ 300.000.000,00 R$ 118.451.551,12 39%
MEDIDA 8.10

Apoio ao controle de qualidade da 4gua para consumo humano.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado Execugdo Financeira Relativa
2007 — 2010 2007 - 2010 2007 — 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
R$ 70.000.000,00 R$ 70.000.000,00 R$ 25.790.617,00 37%
MEDIDA 8.11

Apoio a reciclagem de materiais.

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado

2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010

Execugdo Financeira Relativa
a Meta Total 2007 — 2010 (%)

R$ 50.000.000,00 R$ 50.000.000,00 R$ 16.865.743,40

34%

TOTAL DO EIXO

Recurso Total Recurso Previsto Recurso Executado
2007 — 2010 2007 - 2010 2007 - 2010

Execucdo Financeira Relativa
a Meta Total 2007 — 2010 (%)
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Medida 8.1 — Saneamento em areas indigenas.

Total da Medida = R$ 200.000.000,00

Acao 8.1.1 — Elevar a cobertura com abastecimento de dgua para a populacao atual residente em aldeias de 62% para 90%.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
90% de cobertura 90% 83,50% 93%
R$ 161.734.324,10 R$ 161.734.324,10 R$ 98.457.302,41 61%

Observacdo: A apuracao do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.

Acdo 8.1.2 — Elevar a cobertura com abastecimento de agua de 34% para 70% das aldeias.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
70,5% de cobertura 71% 44,80% 64%

Acdo nao financeira

Observacgdo: A meta financeira dessa acéo é compartilhada com a agdo 8.1.1. A apuracéo do realizado 2010 sera possivel somente ao
final do exercicio.

Acdo 8.1.3 — Elevar a cobertura com solucao adequada de dejetos de 30% para 50% das aldeias.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
50% de cobertura 50% 38.09% 76%
R$ 38.265.675,90 R$ 38.265.675,90 R$ 42.668.585,67 112%

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 sera possivel somente ao final do exercicio.

Medida 8.2 — Saneamento em éreas remanescentes de quilombolas.

Total da Medida = R$ 170.000.000,00

Acdo 8.2.1 — Implantar servigos de saneamento, abastecimento de agua e solucdo adequada do destino dos dejetos, em comunidades
remanescentes de quilombolas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
45 mil familias 45.000 32.133 71%
380 comunidades 380 341 90%
R$ 170.000.000,00 R$ 170.000.000,00 R$ 111.180.764,08 65%
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Saneamento

Medida 8.3 — Melhoria habitacional na area endémica da doenga de Chagas.

Total da Medida = R$ 280.000.000,00

Acdo 8.3.1 — Implantar agdes de restauracao e reconstrucdo em areas endémicas da doenca de Chagas e classificados como de alto
risco para transmissao da doenca.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
622 municipios 622 607 98%
35 mil familias 35.000 33.124 95%
R$ 280.000.000,00 R$ 280.000.000,00 R$ 200.862.590,90 2%

Medida 8.4 — Manejo ambiental e drenagem urbana em municipios com alta incidéncia de malaria.

Total da Medida = R$ 120.000.000,00

Acdo 8.4.1 — Implantar agdes de manejo ambiental e de drenagem urbana em 33 municipios selecionados pelo critério de maior
numero de casos absolutos por Unidade da Federagdo na area endémica de malaria.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
100 mil familias 100.000 60.697 61%
33 municipios 33 33 100%
R$ 120.000.000,00 R$ 120.000.000,00 R$ 103.093.251,00 86%

Medida 8.5 — Abastecimento de agua.

Total da Medida = R$ 992.269.563,81
Acdo 8.5.1 — Ampliar a oferta de sistemas de abastecimento de agua em 1.132 municipios, priorizando os de maior mortalidade
infantil, beneficiando aproximadamente 2,7 milhdes de pessoas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa

2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
659.698 familias beneficiadas 659.698 625.241 95%
1.132 municipios 1.132 1.167 103%
R$ 992.269.563,81 R$ 992.269.563,81 R$ 968.012.431,27 98%

Observacao: Houve ampliacdo da meta fisica em decorréncia da reducdo do valor unitério dos projetos e suplementagao financeira
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Medida 8.6 — Esgotamento sanitario.

Total da Medida = R$ 1.238.924.047,42

Acdo 8.6.1 — Ampliar a oferta de sistemas de esgotamento sanitario em 464 municipios, priorizando os de maiores taxas de
mortalidade infantil, beneficiando cerca de 1,5 milhdo de pessoas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
464 municipios 464 495 107%
398.368 familias beneficiadas 398.368 359.227 90%
R$ 1.238.924.047,42 R$ 1.238.924.047,42 R$ 1.173.159.239,17 95%

Observacao: Houve ampliacdo da meta fisica em decorréncia da reducdo do valor unitario dos projetos e suplementagéo financeira

Medida 8.7 — Residuos sélidos urbanos.

Total da Medida = R$ 4.300.000,00

Acao 8.7.1 — Ampliar a oferta de coleta de residuos sélidos urbanos, incluindo tratamento e disposicao final adequados, em 8
municipios, beneficiando cerca de 50 mil pessoas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
8 municipios 8 8 100%
@ 12.500 familias 12.500 12.500 100%
R$ 4.300.000,00 R$ 4.300.000,00 R$ 2.563.416,00 60%

Medida 8.8 — Melhorias sanitarias domiciliares.

Total da Medida = R$ 180.000.000,00

Acao 8.8.1 — Implantar a¢des de saneamento domiciliar, médulos sanitarios, em 500 municipios, priorizando os de maiores taxas de
mortalidade infantil, beneficiando cerca de 250 mil pessoas.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
500 municipios 500 512 102%
60 mil familias 60.000 80.254 134%
R$ 180.000.000,00 R$ 180.000.000,00 R$ 258.475.219,00 144%

Observacao: Houve ampliacdo da meta fisica em decorréncia da reducdo do valor unitario dos projetos e suplementacéo financeira
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Medida 8.9 — Abastecimento de agua e solugdo adequada de esgotamento.

Total da Medida = R$ 300.000.000,00

Acdo 8.9.1 — Implementar parceria com os estados e municipios para agoes de abastecimento de agua e de solucao adequada de
esgotamento sanitario, em comunidades rurais de 2.500 habitantes, priorizando assentamentos rurais.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execugdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
75 mil familias 75.000 91.140 122%
889 escolas 839 669 75%
R$ 300.000.000,00 R$ 300.000.000,00 R$ 118.451.551,12 39%

Medida 8.10 — Apoio ao controle de qualidade da 4gua para consumo humano.

Total da Medida = R$ 70.000.000,00

Acao 8.10.1 — Implantar controle de qualidade da agua para consumo humano.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
25 laboratérios regionais 25 18 72%
R$ 58.227.090,00 R$ 58.227.090,00 R$ 20.061.367,00 34%

Acao 8.10.2 — Implantar unidades méveis de controle de qualidade da 4gua para consumo humano.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
10 gnldades moveis 10 13 130%
@ implantadas
11.772.910,00 11.772.910,00 5.729.250,00 49%

Medida 8.11 — Apoio a reciclagem de materiais.

Total da Medida = R$ 50.000.000,00

Acao 8.11.1 — Apoiar cooperativas de catadores de materiais reciclaveis.

Meta Fisica e Financeira Meta Fisica e Financeira Realizado Fisico e Financeiro Execucdo Fisica e Financeira Relativa
2007 - 2010 2007 - 2010 2007 - 2010 a Meta Total 2007 — 2010 (%)
210 cooperativas apoiadas 210 47 22%
R$ 50.000.000,00 R$ 50.000.000,00 R$ 16.865.743,40 34%

Observacdo: A apuracdo do realizado 2010 seré possivel somente ao final do exercicio.
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