SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GERENCIA DE PLANEJAMENTO E DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL
NUCLEO DE DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL

PROPOSTA SIMPLIFICADA PARA A “REESTRUTURAGAO E FORTALECIMENTO DAS
SUPERINTENDENCIAS REGIONAIS”

CONSOLIDADO DAS PROPOSTAS

1. INTRODUCAO

O texto constitucional inovou o desenho do Sistema Nacional de Salde,
estabelecendo diretrizes e principios éticos e organizativos. Dentre os principios
organizativos, a descentralizacdo das acdes e servicos de saude vem delineada na
CF como uma orientagcdo para a conformacao de uma rede assistencial
regionalizada, cooperativa e solidaria, por meio de arranjos politico-institucionais
capazes de conformar um sistema local de saude resolutivo, com qualidade e
acessivel a todos.

No Espirito Santo ha trés Macrorregioes de Saude que comportam quatro
Superintendéncias Regionais.

Em 04 de dezembro de 2008 foi realizado um encontro com todas as
Superintendéncias Regionais de Saude e seus respectivos nucleos, com a finalidade
de construcdao da Missdo, Visdo, Valores e Negdcio das mesmas. Teve-se como
produtos desse encontro:

NEGOCIO
Conduzir as politicas publicas de saide macrorregionais.

VISAO

Ser uma instancia macrorregional reconhecida nacionalmente como
referéncia de modelo organizacional descentralizado, na conducdao das
politicas publicas de saude, até 2011.

MISSAO

Garantir, permanentemente, a gestao descentralizada das redes de atencao
e demais acoes estratégicas, para o acesso da populacdao aos servicos de
salde, com equidade, de forma qualificada, humanizada e oportuna.

VALORES

Etica

Responsabilidade social
Compromisso

Foco no Cidadao
Solidariedade



Para dar conta da missdo, faz-se necessaria uma nova modelagem das
Superintendéncias Regionais, para que haja coeréncia entre a estrutura e seu novo
objeto.

2. JUSTIFICATIVA

Justifica-se o desenvolvimento desta proposta para que seu produto seja inserido no
Projeto de REESTRUTURACZ\O E FORTALECIMENTO DAS SUPERINTENDENCIAS
REGIONAIS, como uma primeira aproximacdao de um formato institucional
descentralizado, capaz de sustentar todas as acbes e servicos de saude,
descentralizadamente.

Justifica-se, também, pela necessidade premente de se separar claramente as
fungOes inerentes ao nivel central da SESA e ao nivel regional.

3. OBJETIVOS
a. Resgatar o papel politico-institucional macrorregional;

b. Efetivar de fato a descentralizacao politico-administrativa das acdes e servicos
de saude;

c. Modelar uma estrutura organizacional compativel com o novo objeto das
Superintendéncias Regionais;

d. Estratificar as acdes em estratégicas, tatico-operacionais e operacionais segundo
o nivel em que sdo/serao desenvolvidas;

Para a concretizacao desses objetivos sera necessario o desenvolvimento
das seguintes agoes:

v Fortalecer as acoes de sailde que ja se encontram descentralizadas;

v Mapear as acoes que ainda sao desenvolvidas pelo nivel administrativo
central da SESA e que deverao ser descentralizadas;

v Definicdo das atividades minimas que todas as Superintendéncias
Regionais deverao realizar;

v Definicao do perfil das equipes de trabalho para o desempenho das
diferentes funcoes;

v Dotar as Superintendéncias Regionais de forca de trabalho adequada ao
seu novo objeto, quantitativa e qualitativamente;

v Desenhar um novo organograma capaz de dar sustentacao as novas
competéncias das Superintendéncias Regionais;

v Lotacdao ideal de pessoal nas SRS, por meio de concurso publico
regionalizado.



4. DIAGNOSTICO SUSCINTO DA DESCENTRALIZACAO DAS ACOES PARA AS SRS

Diversas acOes ja se encontram descentralizadas, estando sob gestdo das
Superintendéncias, umas mais avancadas em sua operacionalizacdo e outras
necessitando de fortalecimento, guardados os diferentes momentos entre as quatro
Superintendéncias. Sao elas:

Vigilancia Epidemioldgica

Vigilancia Sanitaria

Vigilancia Ambiental

Atencdo Primaria em Saude

Controle e Avaliagao

Regulacao Assistencial

Agendamento Assistencial

Auditoria

Gestao Administrativa e Financeira

Governanca das Redes, por meio dos Colegiados Microrregionais
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Ha um conjunto de acOoes que necessariamente deveriam estar

descentralizadas, mas ainda ndo estdao, até para dar sustentacdao as ja
descentralizadas. Sao elas:

v' Planejamento Regional

v' Monitoramento e Avaliacao

v' Regulacao dos Sistemas Municipais

v' Gestao dos Servicos de Saude da rede prépria estadual e complementar

Ha, ainda, um conjunto de acdoes, em que o setor responsavel demonstra

claramente a intencao de descentralizacao, entretanto permanecem sob tutela
do nivel administrativo central da SESA, ou ainda tem algum grau de dependéncia

central. Pode-se citar:

v' Modelagem das Redes Assistenciais (justifica-se pois ainda estd em processo de
implantacgao inicial)

v' PactuacOes Intergestores - Pacto pela Saude: Pacto de Gestao, Pacto pela Vida,

Pacto da Vigilancia em Saude e PPI Assistencial

Educacao Permanente em Saide (em processo)

Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Ambulatorial Especializada (CRE, CAPS, CEREST, parte do CREFES,

HEMOES) ,

Servicos de Verificagdao de Obito - SVO

Laboratério Central de Saude Publica - LACEN (ja com iniciativas de

descentralizagao)

ANANEN
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5. PROPOSTA DE DESENVOLVIMENTO

Para que esta proposta seja viavel e factivel faz-se necessaria a separacao das
diferentes funcdoes em: estratégicas e tatico-operacionais, estas ultimas



desdobrando-se em tatico-operacionais macrorregionais e tatico-operacionais
municipais. Para cada uma dessas fungdes deve-se identificar as respectivas agoes
para que possam ter um tratamento diferenciado, em fungdo da realidade no
momento atual e o cenario futuro que se pretende alcancar com o desenvolvimento

do Projeto “REESTRUTURAGCAO E FORTALECIMENTO DAS SUPERINTENDENCIAS
REGIONAIS".

As dimensodes inicialmente observadas que deverao ser objeto de discussao e
pactuacao sao:

1.

Dotar as Superintendéncias Regionais de instalagdes fisicas e estrutura
funcional adequadas, funcionais e suficientes para serem capazes de
desenvolver todas as acOes descentralizadas que lhes sao inerentes,
gradualmente;

. Fortalecer as acoes de saude que ja se encontram descentralizadas;

. Fortalecer a Governanca do Sistema Macrorregional de Saude, por meio das

instancias de participacdao intergestoras, secretarias municipais de saude,
camaras técnicas e mobilizacdo e participacdo social e;

. Assumir a Gestao dos Servicos de Salude sediados em seus territérios de

responsabilidade.

. METODOLOGIA PARA A MODELAGEM DO PROJETO

As Geréncias da SESA deverao definir o elenco de agdes estratégicas tipicamente
de nivel central e as tatico-operacionais tipicamente regionais e municipais,
passiveis de descentralizacao. Para tanto cada geréncia da SESA devera
definir (ou re-definir) as acdbes minimas de cada uma das funcdes/acdes que
desenvolve;

Workshop para discussao, modelagem e legitimagao da proposta;

Construgao coletiva do novo Desenho Organizacional, comum as
Superintendéncias;

Construcgao coletiva do perfil técnico das equipes de trabalho para as SRS;
Realizacao de oficinas tematicas de trabalho macrorregionais, para definicdo dos

Planos Operativos (vide item 8) e respectivos processos de trabalho, de acordo
com a realidade de cada Superintendéncia Regional.

. ESTRATEGIAS



Para o aprimoramento do projeto original, diferentes estratégias serdo adotadas
para buscar subsidios para essa nova modelagem das Superintendéncias Regionais.

v Workshop, com representacdao de cada Subsecretaria e respectivas geréncias,
como estratégica para o envolvimento de todos os atores no processo de
modelagem e deliberacdao desse modelo;

v Indicativos originados das discussdes especificas nos Grupos de Trabalho
Tematicos Multirepresentativos na SESA;

v Indicativos originados dos debates na Camara Técnica da Atencdo Primaria;
v Indicativos originados dos debates na Camara Técnica das Redes Assistenciais;

v Indicativos originados dos debates nos Colegiados Microrregionais e Camaras
Técnicas Microrregionais;

v' Indicativos originados in loco do movimento denominado “Secretaria Itinerante”,
gue ampliara as informacoes e demandas locais para aprimoramento da
modelagem inicial;

v' Apoiadores Institucionais (ou outra denominacao) atuando para fortalecimento
do projeto;

v Inspiracdo em outras experiéncias exitosas ja realizadas no pais.

NOTA: Estes Apoios Institucionais ou Grupo Gestor Microrregional (conforme
denominacdo adotada pela Normalizagao) constitui-se em uma das mais robustas
estratégias para fazer com que a descentralizacdo aconteca de fato, de forma
ordenada e sistematizada. (vide item 9)

DESDOBRAMENTOS DO WORK SHOPP

v' Oficinas Tematicas descentralizadas para definicdes quanto a operacionalizacdo
das fungdes/acoes identificadas e respectivos processos e trabalho;

v' Definicdo de competéncias por funcdao/acao (presentes no anexo a este
documento, ainda que incompleto);

v Perfilizacdo das equipes de trabalho necessarias para a operacionalizacdao das
acoes descentralizadas;

v Desenho do novo Organograma Funcional das SRS;
v' Remanejamentos/Concurso Publico Regional para lotacao ideal de pessoal;

v' Capacitacdo dessas equipes para o desempenho técnico e politico dessas
funcdes/acgoes (atuais e as novas que serdo descentralizadas)



8. PLANOS OPERATIVOS

Pretende-se que cada uma das Superintendéncias Regionais de Saude elaborem
seus Planos Operativos, em oficinas realizadas descentralizadamente nas
Macrorregioes de Saude, assessorados tecnicamente pelo nucleo estratégico e
administrativo central da SESA.

Espera-se que a partir desse movimento seja possivel o desenho de trés Planos
Operativos Macrorregionais, com acdes e respectivos recursos (materiais e
financeiros) muito bem definidas, com cronogramas e responsaveis estabelecidos.

Estrategicamente esses Planos Operativos deverao contemplar inicialmente as acoes
gue ja se encontram descentralizados, para o fortalecimento das mesmas e criar um
ambiente de confianca na descentralizacdo e na transformacao da realidade local
nas SRS. Apds a operacionalizacdo inicial das mesmas é que se desenhara as novas
acoes a serem descentralizadas.

Esses Planos Operativos deverdo conter o elenco de acbes prioritarias da politica
estadual de saude, contempladas no Plano Estadual de Salde, bem como acdes
definidas conjuntamente com os Colegiados Microrregionais, guardadas as
especificidades de cada Regiao.

GRUPO GESTOR MICRORREGIONAL

Esta estratégia ganha destaque nesta proposta visto que trata-se de uma forma de
viabilizar e gerenciar a descentralizacdao das agdes e servicos de saude junto ao
espaco microrregional e seus municipios constituintes.

Transcreve-se a seguir, na integra, a proposta feita pelo Nucleo de Normalizacao da
SESA:

Parte II. O macro-processo da Superintendéncia Regional de Saude

Constituir grupo de gestao microrregional como proposta para um novo modelo
organizacional, descentralizado, com novas formas de gerenciamento, exercendo o
macro-processo de apoio, desenvolvendo a competéncia gerencial de regulacdo,
financiamento e gestao das redes de atencao a saude.

Descricdo do macro-processo de apoio: apoio a operacionalizacdo e monitoramento
tendo como ponto de partida a Atencdo Primaria a Saude como centro de
comunicacao e coordenadora da rede de atencdao sendo o foco o monitoramento
utilizando a base AMQ.

Cada grupo gestor sera formado por um numero e perfil de técnicos de
acordo com suas competéncias e habilidades pessoais que se fizerem
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necessarios para cada microrregiao e interagir com as referéncias técnicas
macrorregionais para o direcionamento das diferentes demandas.

Compete a este grupo gestor o contato direto com os municipios.
A rotina a ser desenvolvida:

1. Manter interlocucdo com o nivel central e coeréncia com as politicas Estaduais e
processos de planejamento de competéncia estratégica em regulacdo,
financiamento e gestdao das redes de atencao a saude.

2. O grupo de gestao microrregional devera conhecer a situacdo de saude de cada
municipio da microrregido, suas necessidades e capacidade instalada:

« Conhecer as estruturas fisicas dos servicos de saude de cada municipio;

« Fazer a interlocucdao solidaria e cooperativa e de assessoria com 0s gestores
locais;

 Acompanhar os indicadores dos pactos;

« Acompanhar a situacao sanitaria, epidemioldgica e ambiental e de organizacao
do sistema local;

« Trabalhar a implantacao da AMQ;

« Participar do planejamento estratégico, dos municipios, assessorando o processo
para organizacao do plano municipal e microrreginal de saude;

« Participar e acompanhar o Plano Diretor da APS (PDAPS);
« Acompanhar o processo de Educacao Permanente (EP);

« Acompanhar o projeto prioritarios como o das Maternidades Responsaveis e do
INOVAHOSP como estratégia de organizacdo das redes de atencao a saude;

3. Organizacdo das oficinas de redes de atencao a saude:

« Acompanhar as replicagdes das oficinas;

« Acompanhar e atender as necessidades dos municipios no que diz respeito as
dificuldades encontradas no periodo de dispersao;

« Acompanhar o treinamento da classificacdao de risco e sua implantagao bem como
a pactuacao dos municipios;

« O papel de Superintendéncia das redes de atencdo a saude materializada no
monitoramento conjunto da PPI, Pactos de Gestao e pela Vida, da organizacao da
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Atencao secundaria e atencdo terciaria e fundamentalmente da APS em cada
municipio da microrregiao”.

Fonte: Nucleo Especial de Normalizagao

10. CONSIDERAGCOES FINAIS

Para o novo desenho das Superintendéncias Regionais, os grupos de
trabalho do Workshop apontaram alguns aspectos que necessitarao ser
considerados:

v

v

N3o se podera reproduzir no nivel macrorregional a fragmentacao do
nivel central da SESA;

Os Grupos Gestores Microrregionais nao poderao substituir a funcao
técnica especifica e inerente as referéncias técnicas das areas tematicas,
e sim promoverem uma interlocucao e interacao dessas referéncias com
0S municipios;

Promover, efetivamente, a separacao da funcao estratégica de conducao
politico-administrativa do nivel macrorregional inerente as SRS da
funcao prestacional de servicos, desenvolvida pelos CRE’s;

Promover a descentralizacdao do Teto Financeiro da Vigilancia em Saude
- TFVS;



GRANDES GRUPOS DE FUNCOES E ACOES QUE CADA SUPERINTENDENCIA REGIONAL DEVERA OPERACIONALIZAR

GESTAO
ESTRATEGICA
(Acompanhamento
a Gestao
Microrregional e
Municipal)

REGULACAO,
CONTROLE e
AVALIACAO,
MONITORAMENTO
E AUDITORIA
ASSISTENCIAL

Planejamento Regional

Projetos e Agoes
Estratégicas

Informagdo em Saude

Monitoramento e
Avaliagao:Pacto pela
Saude: de Gestdo, Pela
Vida, PAVS e PPI
Assistencial

Educacao permanente
Mobilizagao Social
Governanca das
Redes:Colegiados

Microrregionais

Atendimento aos
Usuarios

Regulagao do Acesso

Controle e Avaliacdo da
Produgdo Assistencial

Monitoramento e
Avaliagao da Produgao
Assistencial
Contratualizagao
Supervisao Assistencial
Auditoria de Sistemas
Municipais

Auditoria de Sistemas
Municipais

Tratamento Fora do
Domicilio TFD

VIGILANCIA
EM

SAUDE

GESTAO
INTEGRADA
DOS
SERVICOS
DE SAUDE

GESTAO
ADMINISTRATIVA E
FINANCEIRA
(Apoio Logistico)

Vigilancia
Epidemiolégica
Vigilancia Sanitaria
Vigilancia Ambiental

Vigilancia em Saude
do Trabalhador

Servigos de Apoio
as Vigilancias:
LACEN, CIB, SVO e
TOXCEN

Politica de Atencao
Primaria

Rede proépria
Ambulatorial e
Hospitalar: NRE,
Hospitais préprios,
HEMOES,

Farmacia Cidada

Rede Complementar
Gestdo de

Consoércios
Intermunicipais

Gestao Administrativa:
Materiais
(aquisicao/controle)
Patrimonio

Servigos Gerais
Gestao Financeira
Gestdo de Pessoal

Transporte
Administrativo

Arquivo/documentacao

v' Descrever as competéncias de cada grupo de funcdes e respectivas acdes descentralizadas,
v' Forca de Trabalho qualificada para o desempenho dessa fungdes/agcdes com;
v Definicdo dos Apoiadores Microrregionais (ou Nucleo de Gestao Microrregional)




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GERENCIA DE PLANEJAMENTO E DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL

AGCOES E ATIVIDADES MINIMAS QUE DEVERAO SER DESENVOLVIDAS PELAS SUPERINTENDENCIAS REGIONAIS SRS

FUNCAO: GESTAO ESTRATEGICA: R=Realiza RP=Realiza Parcialmente NR =N3o Realiza
N° ATIVIDADES MINIMAS SITUACAO
Ord

01 Gabinete da Superintendéncia R RP NR

Gerais

Responsabilidades funcionais

1.

2.

Atuar em consonancia com as diretrizes e os principios do Sistema Unico de Salde;

Atuar em consonancia com as diretrizes e os principios da Politica Estadual de Saude, agindo
como interlocutor privilegiado entre o nivel estratégico central da SESA e os Colegiados
Microrregionais e municipios;

. Realizar a gestdo da salde na Macrorregidao de Saude, de forma que venha possibilitar o

acesso universal e integral a populagdo adscrita, de modo continuo, a servicos de salde de
qualidade e resolutivos;

Articular as ag0es de promogao, prevencgao e assistenciais, integrando-as aos sistemas de
servigos de saude, tendo como centro de comunicagao a APS de acordo a légica das redes;

Desenvolver relagdes de vinculo e responsabilizacdo entre a Superintendéncia Regional, as
Microrregidoes de Saude e respectivos municipios constitutivos e destes com a populagdo sob sua
responsabilidade, garantindo a continuidade das agdes de saude;

Exercer o papel articulador das instancias politicas da Macrorregiao, efetivando a
intersetorialidade necessaria a organizacao e integracao dos servicos de saude;

Planejar, destinar, monitorar e avaliar os recursos materiais e financeiros em funcdo da
diminuicdo das desigualdades em salde na Macrorregido;

Viabilizar educacao permanente ao conjunto de profissionais de saide da SRS para
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10.

11.

13.

qualificar o assessoramento aos sistemas microrregionais e municipais, para que
estes possam qualificar a atencdo a saude da populacgdo;

Promover a integracdo e interagdo entre os diversos 6rgdos da SRS, das politicas e agdes
definidas como prioritarias para a Macrorregido de Saulde;

Apoiar o Secretario em todas as atividades e assuntos internos da secretaria;
Representar e substituir o Secretario em seus impedimentos legais;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

Unidade de Apoio Administrativo da SRS

1.

4,

Coordenar e executar as atividades inerentes ao apoio administrativo da
Superintendéncia: as atividades de recepgdo e expedicdo de documentos e processos no
ambito da SRS, bem como controlar o arquivamento de documentos e processos em
conformidade com as normas estabelecidas;

Disponibilizar dados estatisticos e informagdes aos municipios:

. Acompanhar o recebimento, andamento e respostas aos mandados judiciais

impetrados pelo Ministério Publico;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

02

Governanca das Redes

Colegiados
Intergestores
Microrregionais—
CIB
Microrregionais

Responsabilidades funcionais

1.

Articular-se com os colegiados microrregionais, atuando como mediadora na
discussao, negociacao e pactuacgao intergestores;

Articular-se com o COSEMS-ES para atender as pautas demandadas pela SESA relativas aos
assuntos Macro e Microrregionais, nas assembléias mensais;

Assessorar 0s Subsecretarios, o Secretario e as diversas geréncias com informagdes relativas a
assuntos Macro e Microrregionais;

Realizar interlocucao com a Comissao Intergestores Bipartite Estadual - CIB-ES;
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5.

7.

Participar da negociacao e pactuacao e prestar assessoria e monitorar os Pactos Intergestores:
Pacto de Gestao, Pela Vida, PAVS e PPI Assistencial;

6. Prestar de Contas e/ou receber Prestacdes de Contas dos recursos destinados aos

Colegiados Microrregionais;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

03

Planejamento, Monitoramento e Avaliacdo Regional

1.

Responsabilidades funcionais

Viabilizar e coordenar o processo de planejamento micro e macrorregional, por meio de
suporte técnico aos Colegiados Microrregionais e respectivos municipios, para a
elaboracao do Plano Macrorregional e respectivos Planos Microrregionais de Saude;

Monitorar a execugdao dos Planos Macro e Microrregionais, seus programas e acgoes, zelando para
que sua implementacdo ocorra de acordo com as politicas e diretrizes do Sistema Unico de
Saude e da gestao descentralizada;

Participar na elaboracao do Plano Plurianual de Atividades — PPA, em cooperagdao com os demais
orgaos técnicos e administrativos da SESA, compativel com o Plano Macrorregional de Saude;

Elaboracdo do Plano Diretor de Investimento Macrorregional (PDI Macrorregional) em
conformidade com os Planos Macro e Micorregionais de Saude;

Coordenar, acompanhar e apoiar os municipios na elaboracao da Programacao
Pactuada e Integrada da Assisténcia - PPI, no ambito Regional;

Elaborar a Programacgao Macrorregional Anual, e respectivas Programacodes Microrregionais
Anuais, e monitorar sua execugao, seus programas e agoes, zelando para que sua
implementacgao ocorra conforme o planejado e coerente com o Plano Estadual e Municipais de
saude;

Coordenar e orientar a realizacao de estudos, levantamento de dados e elaboracdo de projetos
que visem a melhoria do desenvolvimento das atividades especificas da Macrorregidgo;

Propor estudos e pesquisas para conhecimento dos agravos na saude da populagdo, necessarios
para a definicdo de prioridades em salde;
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10.

11.

12,

13.

14.

Conduzir o processo de avaliagdo em salude da Macrorregido para subsidiar as agdes de
planejamento de modo sistematico;

Implementar um sistema de monitoramento constante de todas as acdes e servicos
desenvolvidos pela SRS;

Monitorar sistematicamente os Pactos de Metas Intergestores: Pacto pela Vida, Pacto de
Gestdo, PAVS e PPI Assistencial por meio de um Sistema de InformacGes Estratégicas (SIE),
Sistema de Informagdes Gerenciais (SIG) e Sistema de Informacdes Operacionais (SIO) e seus
indicadores pactuados;

Gerenciar, descentralizadamente, as acoes e projetos estratégicos de governo, no que
couber, adotando medidas para sua consecucao;

Subsidiar as instancias superiores conforme lhe seja solicitado, no que concerne ao
planejamento e ao processo decisorio relativo as politicas, programas, projetos e atividades de
sua area de competéncia;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

04

Politicas Tematicas, Projetos e Acdes Estratégicas

1.

Responsabilidades funcionais

Implantar as redes assistenciais de salde, articulando a APS com a atencao secundaria e
terciaria, organizando os sistemas de apoio e logistico, integrando os sistemas de
servicos de saiide macrorregional;

Fortalecer a Politica de Atencdo Primaria em Saude;

Implantar e/ou implementar da Politica Nacional de Humanizacao - PNH;

Realizar a gestdo local da Politica de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica;
Promover a estruturacdo da assisténcia farmacéutica e garantir, em conjunto com as
demais esferas de governo, o acesso da populagcdo aos medicamentos cuja
dispensacao esteja sob sua responsabilidade, promovendo seu uso racional,
observadas as normas vigentes e pactuagoes estabelecidas;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.
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05

Informacdo em Saudde

Responsabilidades funcionais

1. Realizar a gestao do Sistema de Informagoes Macrorregional, alimentando,
verificando inconsisténcias, consolidando e dando o devido encaminhamento dos
dados e informacdes processados;

2. Implementar um Sistema de Informagdo em Saude definindo, junto as areas técnicas da SESA,
informacgdes e indicadores necessarias para avaliacdo do sistema Macrorregional de Saude;

3. Prover a gestdo regional dos Sistemas de Informagao de Base Nacional, consolidando
bases regionais e prestando apoio técnico/operacional em aplicativos eletronicos dos
referidos sistemas, com o objetivo de auxiliar no processo de constituicao das bases
municipais no ambito de seu territoério;

4. Zelar pela alimentacao regular dos Bancos de Dados pelos municipios, consolidando
dados, documentos e enviando ao 6rgao competente da SESA;

5. Fazer gestao das informacoes de salide no universo regional, criando a rotina de
disponibilizacao de dados e informacoes para os setores afins e estabelecendo
indicadores de avaliagdo da saude regional, com o objetivo de identificar a
problematica da satide no ambito de seus municipios;

6. Monitorar a coleta e atualizacdo dos dados e informagdes necessarios para o
monitoramento da atencao primaria e da vigilancia em salde;

7. Capacitar referéncias técnicas municipais, objetivando a preparacao
técnico/operacional no processo de captacao, preenchimento, tratamento e
processamento de dados dos sistemas de informacdo de base nacional, com énfase na
descentralizacdao do SIM, SINASC e SINAN;

8. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

06

Mobilizacao Social

Responsabilidades funcionais

1. Executar acoes de mobilizacdo social para o enfrentamento de questoes de salde
publica, sejam promocionais de satde e/ou preventivas de doencgas e agravos, em
defesa do SUS, em tempos de crises, em situacoes emergenciais do setor saude;

2. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.
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07

Atendimento ao Usuario

Responsabilidades funcionais

1. Coordenar a implantacao e monitorar as acoes das ouvidorias regionais e municipais
para receber, avaliar, encaminhar e dar retorno as sugestoes e denlincias feitas pelos
cidadaos usuarios do SUS.

FUNGAO: REGULAGAO, CONTROLE E AVALIACAO, MONITORAMENTO E AUDITORIA ASSISTENCIAL

No ATIVIDADES MINIMAS SITUACAO
Ord
01 Regulagao R RP NR
Responsabilidades Funcionais
Gerais

1. Promover a eqliidade no acesso as agoes assistenciais, garantindo a integralidade da atencédo e
permitindo ajustar a oferta assistencial disponivel as necessidades do cidaddo, de forma
equanime, ordenada, oportuna e racional;

2. Elaborar o Plano Macrorregional de Regulagdo, Controle, Avaliacdo e Auditoria compativel com o
Plano Macrorregional;

3. Monitorar o cumprimento das diretrizes e estratégias da regulagdo, controle, avaliacdo e
auditoria estabelecidas na Politica Estadual de Regulagdo Assistencial e no Plano Macrorregional;

4. Assessorar, supervisionar e avaliar as atividades de regulagdao, controle , avaliacdo e auditoria
dos sistemas municipais de salde;

5. Elaborar normas e/ou opinar conclusivamente a respeito da edicdo de atos normativos
relacionados a regulagdao da atengdo no ambito macrorregional;

6. Pactuar com os municipios o processo de referéncia intermunicipal das agoes e
servicos de média e alta complexidade a partir da atencao basica, de acordo com a
Programacao Pactuada e Integrada da atencdo a saiide , em cooperagcao com o nivel
administrativo central da SESA;

7. Organizar a regulacdo do acesso da populacdo as acles e servicos de salide em seu territdrio de
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abrangéncia, articulando o trabalho das geréncias e das unidades de regulagdo assistencial;

8. Monitorar sistematicamente o acesso da populacdao dos municipios nas referéncias municipais,
estadual e interestadual;

9. Participar na efetivacdo do processo de Programacdo Pactuada e Integrada - PPI, em conjunto
com as diversas areas da assisténcia e da vigilancia da salde no que couber;

10. Contribuir para a elaboragdo de parametros assistenciais para os municipios;

11. Avaliar e acompanhar, a eficiéncia, eficacia e a efetividade dos servigos de salde prestados pela
rede propria e complementar, subsidiando os diversos setores que compdoem a SESA;

12.Promover a avaliacdo da gestao da qualidade dos servicos assistenciais, por meio de
instrumentos de avaliagao e acreditagao propostos pela diregdo nacional e estadual do Sistema
Unico de Salde;

13.Atender e/ou encaminhar as demandas judiciais oriundas do Ministério Publico
relativas aos servigos Macrorregional e adotar providéncias administrativas para o
provimento de produtos e servicos para atendimento aos mandados judiciais, bem
como as solicitacoes feitas por meio de processos administrativos;

14. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

Regulagao do
Acesso a
Atencgao
Especializada

Responsabilidades funcionais

1. Planejar a regulacao do acesso a atencao especializada em articulagdo com o Plano
Diretor de Regionalizacdao - PDR, Programacao Pactuada Integrada - PPI, atencgao
primaria em observancias as Redes Assistenciais;

2. Responsabilizar-se pela execucdao da Regulagdo Médica para garantir o acesso
resolutivo e em tempo oportuno da populagao aos recursos assistenciais que
necessitar, tanto nas situacoes de urgéncia e emergéncia, quanto eletivas;

3. Fazer a gestao da atencao especializada e efetuar o agendamento de consultas e exames
especializados das referéncias da PPI;

4. Organizar a regulagdo do acesso da populacdo as agoes e servicos de saude no ambito do
Sistema Macrorregional, articulando o trabalho das unidades de regulagao assistencial em
Complexos Reguladores;
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10.

11.

12.

Zelar pela adesao das equipes de regulagdo macrorregional e municipais aos protocolos e fluxos
operacionais de acesso as agles e servigos de salde;

Regular a demanda e a oferta assistencial das referencias, fazendo cumprir os fluxos
de acesso definidos na PPI e de autorizacao prévia, em conformidade com a
Programacao Pactuada e Integrada, para consultas e exames especializados,
internacao hospitalar, medicamentos de alto custo e outros afins para atencao integral
ao municipe;

Identificar e encaminhar as necessidades assistenciais indisponiveis e/ou insuficientes para a
contratacado de servicos de salde complementares, as geréncias competentes para adequacgao
dos contratos vigentes ou realizar novas contratacoes;

Regular o acesso e fazer a gestao das filas expectantes para procedimentos estratégicos e
selecionados de acordo com as necessidades apontadas pelas redes assistenciais;

Regular, monitorar e avaliar as atividades das unidades solicitantes e executantes do acesso da
populagdo as acles e servigos de salde, integrantes do sistema macrorregional de salde;

Monitorar o encaminhamento de usuarios para tratamentos fora do domicilio, conforme
pactuacdo intergestores;

Monitoramento da utilizagdo dos servigos através de acompanhamento de indicadores e
relatdrios gerenciais, por prestador e em consonancia com a contratualizacdo;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

Regulagao Pré-
hospitalar e
Transporte
Sanitario

Responsabilidades funcionais

1.

Prestar Assisténcia Pré-hospitalar Moével de Urgéncia a populagdo na area de abrangéncia
Macrorregional 24h;

Participar do processo de implantacdo da rede de urgéncia e emergéncia estadual;
Gestdo do uso do transporte sanitario com agendamento de veiculo para urgéncias sociais,
procedimentos eletivos, residuos sanitarios, material bioldgico, atendimento fora do domicilio,

transporte inter — hospitalar;

Monitoramento das rotas geoprocessadas do transporte sanitario em seu territério de
responsabilidade;
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5. Executar outras atividades que |lhe venham a ser atribuidas.

02

Controle e
Avaliacao da
Producao
Assistencial

Responsabilidades funcionais

1. Realizar estudos de necessidade assistenciais da populacao, com vistas ao provimento adequado
das acles e servigos assistenciais necessarios, por meio da rede prdopria e para a formalizacédo
de contratos e convénios;

2. Elaborar e viabilizar os contratos de prestacao de servigcos em conformidade com a Programacao
Pactuada e Integrada - PPI;

3. Realizar a gestdo orcamentaria e financeira por meio das programacoes fisicas e financeiras por
unidade prestadora de servigos proprios e contratados/conveniados, realizando monitoramento
sistematico de sua execucao;

4. Monitorar e avaliar a relacdo entre a programacdo, a producao e o faturamento dos
estabelecimentos de salde proprios, contratados e conveniados sob gestdo macrorregional;

5. Adotar providéncias necessarias para o pagamento aos prestadores de servicos sob
sua gestdo, contratados e conveniados, encaminhando-os ao Fundo Estadual de Salde
para as providéncias necessarias aos pagamentos;

6. Promover a integracdao entre os prestadores publicos e privados, objetivando a melhoria da
qualidade da informagdo por meio de contato sistematico entre eles e da realizagdo de
treinamentos, propondo medidas preventivas e corretivas para as distor¢gdes encontradas.

7. Fazer a gestdao do Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saide - CNES mantendo-o
atualizado em conjunto com a Vigilancia Sanitaria regional e municipal, no que couber;

8. Capacitar para o uso e/ou disponibilizar os bancos de dados assistenciais do Sistema de
InformagGes Ambulatoriais e Sistema de Informagdes Hospitalares as Camaras Técnicas
Microrregionais e aos municipios;

9. Fazer a gestdo do banco de dados do CNS para identificagdo de usuarios sem cadastro
e encaminhamento para cadastramento, com atualizacao das informacgdes, de forma
compartilhada com os municipios;

10. Participar da elaboragao do Plano Municipal de Regulacao, Controle, Avaliagao e Auditoria;

11. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

03

Monitoramento
e Avaliacao

da Producao
Assistencial

Responsabilidades funcionais
Implantar um sistema de monitoramento da producao assistencial que contemple:

1. Realizar a Supervisdo Assistencial em servigcos de salde situados nos municipios sob gestdo
estadual e em co-gestdo nos municipios gestores plenos conforme os pactos de gestdo,
com énfase na rede hospitalar;

2. Monitorar da ocupacao da rede hospitalar e dos recursos assistenciais contratualizados, em apoio
as Centrais Macrorregionais de Regulacdo Assistencial;
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3.
4.

Monitorar a producdo assistencial da rede contratualizada e propria;
Monitorar e Avaliar os contratos e convénios de sua area de abrangéncia;

5. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

04

Auditoria

Responsabilidades funcionais

1.

2.

8.
9.

10.
11.

Atuar essencialmente em defesa da integralidade na atencdo a salde e em defesa da vida do
cidaddo, individual e coletivamente;

Atuar na verificagcdao da conformidade da execugao de acdes e servicos estabelecidos no Plano
Estadual de Saude e Planos Macrorregionais, com vistas a prestagdo de servicos de qualidade a
populagao;

Verificar a destinagdo e aplicagdo de recursos financeiros destinados aos municipios, objeto de
transferéncias governamentais e dos recursos proprios;

Estabelecer interfaces com os componentes estadual, federal e municipais do Sistema Nacional
de Auditoria - SNA;

Atuar em interface com a regulacao do acesso, o controle e avaliagdao assistencial para
a realizacdo de acoes inerentes a gestdo da clinica (auditoria clinica);

Atuar conforme normas estabelecidas no Servigo de Atendimento as Denuncias Expontaneas do
Ministério da Saude.

Atuar junto a Ouvidoria da SRS e Servico de Atendimento ao Cidaddo quando necessario;
Realizar auditoria de gestdo nos sistemas municipais,

Realizar auditorias regulares, extraordinarias e de denlncias nos servicos da rede propria
estadual;

Realizar auditorias solicitadas por 6rgdaos de controle externo;

Promover a avaliagdo de servicos sob a oOtica dos usuarios por meio das “Cartas de Satisfacdao do
Usuarios”;

12. Executar outras atividades que |he venham a ser atribuidas.
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FUNCAO: VIGILANCIA EM SAUDE

No ATIVIDADES MINIMAS SITUA(;IT\O
Ord
01 | Vigilancia em Saudde R RP NR
Gerais Responsabilidades funcionais

1. Assessorar os municipios da macrorregidao no levantamento do perfil epidemiologico, sanitario
e ambiental;

2. Elaborar estudo epidemiolégico/sanitario/ambiental, desencadeando as acGes necessarias de
prevencao as doencas e agravos a saude de forma integrada e intersetorial;

3. Acompanhar, avaliar e executar as atividades, de forma complementar ou suplementar,
referentes a identificacdo, eliminagdo, a diminuicdo e a prevencao de riscos a saude, relativas
aos problemas que, direta ou indiretamente, se relacionem a saude de forma compartilhada
com os municipios sob sua responsabilidade;

4. Promover e participar de acoes intersetoriais no ambito da Macrorregido e com instituicoes
afins, com vistas ao fortalecimento de acdes conjuntas de interesse a saide;

5. Realizar capacitacdao técnica para os profissionais dos municipios nas areas que se fizerem
necessarias com a interlocugao com o NUEDRH;

6. Realizar aquisicdo/distribuicdao de insumos estratégicos para as acoes de Vigilancia em Saude;

7. Recomendar a adocao de medidas de prevencao e controle das doencas e agravos necessarias
para interferir positivamente na acumulacao de saide da populacao;

8. Realizar aquisicao, controle e distribuicdo de insumos e medicamentos para os municipios
relativos aos agravos e doencgas , inclusive controle de vetores;

9. Executar outras atividades que Ihe venham a ser atribuidas.

02 Vigilancia Epidemioldgica - VE
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03

Vigilancia Sanitaria - VISA

1.

9.

Responsabilidades funcionais

Coordenar, elaborar, acompanhar, avaliar e executar as atividades referentes a eliminacdo, a
diminuicdo e a prevengao de riscos a saude, relativas aos problemas sanitarios decorrentes da
producdo e circulacdo de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem a salde,
compreendidas todas as etapas da producdo ao consumo e ao controle da prestacao de servigcos de
interesse da salde;

Promover o desenvolvimento de agcées que promovam o conhecimento, a deteccao e a prevengao
de mudanca nos fatores determinantes e condicionantes da salde individual ou coletiva;

Recomendar a adocdao de medidas de prevengdo e controle das doengas e agravos inerentes ao
consumo de bens e servicos de interesse a saude;

Gerenciar os Sistemas de InformacGes Sanitarias e processar as analises que |he forem pertinentes;
Monitorar e avaliar as acdes sob a gestao municipal, objeto do Termo de Pactuacdao das
acoOes de VISA efetivado entre as Vigilancias Sanitarias Estadual e Municipais;

Assessorar 0os municipios na execugdo das atividades operacionais de sua responsabilidade;

Participar da formulacdo do Plano de Agdo Estadual de Vigilancia Sanitaria;

Assessorar as Secretarias de Saude Municipais na elaboracdo do Plano Municipal de Agdo da Vigilancia
Sanitaria;

Analisar e dar o devido encaminhamento dos Planos de Acao das Vigilancias Sanitarias
Municipais aos CIB Microrregionais;

10.Participar da elaboracdo e execucdo orcamentaria da SRS, para as acdes de Vigilancia

Sanitaria;

11.Articular e fomentar o processo de Educacao Permanente dos recursos humanos de VISA,

voltado para o setor regulado e a populacdao de forma compartilhada e/ou em carater
complementar aos municipios;

12.Assessorar os municipios da Microrregidao na elaboracao do perfil epidemioldégico e sanitario,

desencadeando as agoes necessarias de prevencdo as doencgas e agravos de forma
integrada e intersetorial;

21



13. Atuar nas politicas de Educacdo em Saude voltada para o setor regulado e populagdo;

14.Analisar o processo de licenciamento de estabelecimento de salde e de interesse a salde, adotando as
acoes/procedimentos, para fins de concessao de licenga sanitaria;

15.Inspecionar estabelecimentos classificados do Grupo II - Acdes Estratégicas quando nao
pactuados pelas visa municipais, de acordo com a legislacdao estadual vigente;

16.Inspecionar estabelecimentos classificados do Grupo III - Acoes Estratégicas de acordo
com a Legislagcao Estadual vigente;

17.Investigar, inspecionar e orientar denlncias e outros sob gestdo estadual, referentes aos
estabelecimentos/produtos quando se fizerem necessarios, dando os devidos encaminhamentos;

18.Analisar e avaliar projetos fisicos de estabelecimentos de salide e os de interesse da salde,
com liberacdo de habite-se sanitario;

19.Instaurar processo administrativo sanitario, dentro das instancias da area que compete a sua
jurisdicao;

20. Participar, com atividade de coletas dos Programas de Monitoramento de produtos de interesse a
saude;

21. Executar os procedimentos de Registro, Processo de Dispensa de Registro e Notificacdao de Produtos de
interesse a saude;

38. Executar outras atividades que Ihe venham a ser atribuidas.

04

Vigilancia Ambiental - VEAMB

Responsabilidades funcionais

1. Coordenar, promover o conhecimento, detectar e prevenir qualquer mudancga de fatores determinantes
e condicionantes do meio ambiente que interfiram na salde do homem, objetivando recomendar e
adotar medidas de prevencao e controle de doencgas e agravos;

2. Coordenar, monitorar e/ou executar as atividades referentes a eliminagdo, a diminuicdo e a prevencdo
de riscos a salde, relativas aos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente que, direta ou
indiretamente, se relacionem a saude;

3. Realizar agbes que promovam o conhecimento, a deteccdo e a prevencao de mudanca nos fatores
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ambientais que determinem e condicionem a saude individual ou coletiva de forma compartilhada
e/ou em carater complementar aos municipios;

4. Coordenar, assessorar, supervisionar, monitorar e avaliar as agbes estruturantes para
implantacdao e /ou implementacao do VIGISOLO, VIGIAR, VIGIAGUA, VIGIDESASTRES e
Vigilancia de Acidentes com Produtos Perigosos no Estado sob a gestdo municipal;

5. Coordenar e supervisionar as acdes de tratamento de vetores que utilizem controle quimico;

6. Monitorar e avaliar as metas, por meio dos indicadores estabelecidos no Plano de Gestao
Anual e nos Pactos de Metas Intergestores da Vigilancia da Saude (PAVS), pactuados com

0s municipios;

7. Gerenciar, monitorar e avaliar os bancos de dados dos Sistemas de Informagdes Ambientais e
relacionados aos Riscos Bioldgicos e ndo Bioldgicos e processar as analises que |he forem pertinentes;

8. Gerenciar o Laboratorio Regional para apoio diagndstico e controle de qualidade a Vigilancia
Ambiental, dos exames realizados pelos municipios;

9. Coordenar o controle da raiva animal;
10.Encaminhar/acionar o NEMES, CDDI, COUBV, IDAF, para atendimento as demandas regionais e
municipais e estabelecer fluxo de referéncia e contrarreferéncia das agoes e Executar outras atividades

gue lhe venham a ser atribuidas;

11.Implantar e gerenciar o Nucleo Regional de Entomologia e Malacologia para ampliar o
acesso e a capacidade de resposta aos municipios ;

12.Coordenar a campanha de vacinacao animal;

13.Coordenar os inquéritos relativos aos agravos da Vigilancia Ambiental;

14. Realizar capacitacao técnica para os profissionais dos municipios que atuam na VA;
15. Gerenciar e acompanhar convénios e projetos relacionados a VA;

16. Executar outras atividades que |lhe venham a ser atribuidas.

05

Vigilancia em Saude do Trabalhador

Responsabilidades funcionais
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7.

8.

9

. Atuar sempre em consonancia com as diretrizes e os principios da Politica Nacional para a
Saude do Trabalhador;

. Recomendar medidas de prevencao e controle das doencas e agravos;

. Realizar agcdoes que promovam o conhecimento, a deteccdao e a prevencao de mudanca nos
fatores determinantes e condicionantes da saude individual ou coletiva;

. Coordenar, acompanhar, avaliar e executar atividades referentes a eliminagcdo, a
diminuicdo e a prevencao de riscos a saude do trabalhador;

. Recomendar e adotar medidas de prevencao e controle das doengas e agravos;

. Gerenciar os Sistemas de Informacoes em Saude do Trabalhador;
Monitorar e avaliar as acoes de Vigilancia em Saude do Trabalhador, sob a gestdo municipal;
Proceder as analises que lhe forem pertinentes;

. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

FUNGCAO: GESTAO ADMINISTRATIVA E FINANCEIRA

No ATIVIDADES MfNIMAS SITUACI\O
Ord
01 Gestao Administrativa R RP NR

Licitagcoes Responsabilidades funcionais
1. Adotar todas as providéncias necessarias para a realizacdao dos processos licitatorios;
Gestao de | Responsabilidades funcionais
Contratos e
Convénios 1. Realizar a elaboracao e monitoramento de contratos e convénios firmados com os
prestadores de servicos sediados no espago macrorregional;
Gestao de Responsabilidades funcionais
Materiais,
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Medicamentos
e Correlatos

1. Realizar a gestdao de materiais estratégicos, zelando pela suficiéncia dos mesmos para o
bom funcionamento das acdes e servigos;

2. Adotar politica de padronizacdo de materiais e fazer cumprir as padronizacdes ja
existentes;

3. Supervisionar os processos de controle fisico e contabil dos estoques de medicamentos,
materiais médico-hospitalares e de outros insumos correlatos;

4. Coordenar as acoes referentes ao controle e conservaciao dos medicamentos e outros
insumos relacionados, de acordo com a legislacao vigente;

5. Programar, coordenar e realizar o inventario, anualmente;

6. Monitorar e avaliar os indicadores da Assisténcia Farmacéutica nas acgdes de
armazenamento/conservagdo e distribuicdo medicamentos e materiais médicos hospitalares e de
outros insumos correlatos;

7. Zelar pelo sistema de informacdes relativos a movimentagdo de materiais estratégicos;

8. Executar outras atividades que Ilhe venham a ser atribuidas.

Administracao
de Patrimonio

Responsabilidades funcionais
1. Adotar providéncias para a garantia da seguranca e vigilancia patrimonial;

2. Monitorar contratos que sejam formalizados com finalidade de atender fungdes da
administracao do patrimonio;

3. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

Administracao
de Transporte

Responsabilidades Funcionais
1. Gerenciar a frota de veiculos automotores da SRS, zelando por sua regularizacao;

2. Garantir a guarda e manutencdo necessaria aos veiculos, incluindo a necessidade de
seguros;

3. Gerenciar os deslocamentos de veiculos e das equipes técnicas para as viagens que se
fizerem necessdarias da SRS para as microrregides e municipios quando do
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desenvolvimento de acoes de assessoramento e supervisdo técnica orientada;

4. Monitorar contratos que sejam formalizados com finalidade de atender fungdes da
administracao do servico de transporte;
5. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.
Geréncia de Responsabilidades funcionais
Protocolo e do
Centro de 1. Receber, autuar, distribuir e zelar pelo cumprimento do fluxograma de documentos
Documentacgao oficiais recebidos pela SRS;
2. Efetuar lancamento das entradas, saidas e andamento de todos os documentos no
Sistema Eletronico de Protocolo;
3. Garantir a guarda dos documentos em atendimento ao que rege a legislagcao e a Tabela
de Temporalidade da SESA;
4. Executar outras atividades que Ilhe venham a ser atribuidas.

02

Gestao Financeira

1.

Responsabilidades funcionais

Elaborar, juntamente com a area de planejamento da SESA, o Plano Plurianual de Atividades-PPA,
para a Macrorregido de Saude e a proposta orcamentaria anual;

Acompanhar a execucdo orgamentaria e financeira dos recursos destinados as agoes e servigos de
salide para a Macrorregido de Saude;

Prestar contas sistematicamente a Subsecretaria de Estado da Salde para Assuntos de
Administracdo e Financiamento da Atencdo a Saude , bem como aos Colegiados Intergestores
Microrregionais;

Elaborar e submeter a apreciacdo do Secretario e dos Subsecretarios relatdrios que demonstrem
a situacdo econdmica e financeira da Superintendéncia Regional;

Propor medidas que visem a contencdo de despesas ao Secretario e aos Subsecretarios quando se
fizer necessario;

Monitorar a execucdo de convénios, contratos e similares, de bens e servicos firmados pela
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Secretaria para o espago Macrorregional;

7. Participar na elaboracdo de relatérios de gestdo trimestrais, acompanhados dos demonstrativos da
execugdo orcamentaria e financeira da SRS para fins de prestagdo de contas ao Conselho Estadual
de Saude e em Audiéncias Publicas;

8. Solicitar, controlar e coordenar a liberagao de suprimentos de fundos para despesas de pronto
pagamento, bem como encaminhar a prestacdo de contas Subsecretaria de Estado da Saude para
Assuntos de Administragdo e Financiamento da Atencdo a Saulde;

9. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

03 Gestao de Responsabilidades funcionais
Pessoal

1. Realizar a gestao de pessoal no que tange as atividades de administracdo e
desenvolvimento de pessoal;

2. Coordenar as atividades administrativas relacionadas a pessoal, compreendendo: controle de
freqliéncia, agendamento de férias, controle de horarios de trabalho, auséncias legais ao
trabalho,aposentadorias, Assiduidade; Férias Prémio, etc;

3. Desenvolvimento da equipe de trabalho, motivando e capacitando a equipe, monitorando os
resultados da equipe e individualmente, com o estabelecimento de metas;

4. Sugerir a autoridade superior nomeacgoes e substituicoes;

5. Suprir necessidades de pessoal, requisitar servidores lotados em outros departamentos ou setores
em fungdo das necessidades, sem prejuizos ou acréscimos em suas remuneragoes;

6. Monitorar o processo de municipalizacao de servidores, bem como a cessao de outros
poderes e esferas, para a SRS;

7. Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

04 Gestao de Tecnologia da Informacgao

Responsabilidades funcionais

1.

2.

Monitorar o Projeto Saude Digital;

Elaborar planejamento Unico de compras de recursos tecnoldgicos para a SRS;
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. Coordenar as rotinas de informatica da SRS, incluindo todos os sistemas de informacdo

utilizados pelos diversos setores das Superintendéncias;

Contribuir para a capacitagdo dos funcionarios da SRS em ferramentas administrativas;

. Executar outras atividades que Ihe venham a ser atribuidas.

04 Servicos Gerais

1.

2.

3.

Responsabilidades funcionais

Adotar providéncias para a garantia da higienizagdo e limpeza dos espacos internos e externos
das SRS;
Monitorar contratos que sejam formalizados com esta finalidade;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

FUNCAO: GESTAO DOS SERVICOS DE SAUDE

No ATIVIDADES MINIMAS SITUACAO
Ord
01 | Politica de Atencdo Primaria em Saude R RP NR

Responsabilidades funcionais

1. Coordenar, junto aos municipios, as politicas tematicas relacionados a Atencdo
Primaria;

2. Monitorar os indicadores pactuados pelos municipios relativos as politicas tematicas

da AP;

3. Monitoramento da aplicacao dos recursos financeiros destinados ao fortalecimento
da AP;

4. Avaliacao para Qualificacdo das Equipes de Salude da Familia e SaGde Bucal;

5. Realizar a gestdo das informacoes da APS em articulacao com os CIB
Microrregionais;

6. Supervisdo técnica orientada das Equipes de Saide da Familia e Salide Bucal dos

municipios;

Participacdao na Camara Técnica Estadual de Atencao Primaria;

Assessoramento aos CIB Microrregionais, nos assuntos relacionados a AP;

Executar outras atividades que lhe venham a ser atribuidas.

WK
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02

Rede Propria Ambulatorial e Hospitalar

Responsabilidades funcionais

1. Participar das discussdes no Colegiado de Diretores dos Hospitais das questdes relativas a rede
hospitalar sediada no espaco Macrorregional

2. Participar das discussdoes que visem a uniformizacdao de acOes e condutas da rede
hospitalar propria da SESA.

NOTAS:

1. Politica Estadual para a atengdo hospitalar em processo de desenvolvimento, por meio do
Projeto INOVAHOSP;

2. Politica Estadual para a média e alta complexidade ambulatorial em processo inicial de
discussao.

02

Rede Complementar

Responsabilidades funcionais

NOTA:

Sob gestdao da GERA, sem que haja a formalizagdo de uma relagao institucional para integragao e
interfaces entre e rede propria e a complementar sob gestdo da GERA e da Subsecretaria de
Atencao Hospitalar

03

Gestdo dos Consoércios Intermunicipais

Responsabilidades funcionais

1. Monitorar e avaliar o funcionamento dos Consorcios Intermunicipais de Saude.

NOTA Ainda ha uma indefinicdo em relacdo ao lugar institucional dos consdrcios na SESA,
entretanto ja ha um diagnostico inicial que poderd servir de base para as necessarias discussoes
em relagdo a integracdo dos consorcios publicos na Politica Estadual de Media Complexidade,
principalmente a ambulatorial especializada.
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