Prestacao de Contas
12 Quadrimestre de 2017

GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Saude
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Planejamento Estratégico

Objetivo Geral

“Garantir o acesso e a
qualidade dos servicos
publicos de saude”



Como Garantir o Acesso
Estratégias Finalisticas e de Gestao

1. Ampliar a oferta por meio de novos servicos e do

aumento da eficiéncia dos atuais:
“MAIS LEITOS, MAIS CONSULTAS E EXAMES”

2. Aprimorar a qualidade do atendimento assistencial
com maior transparéncia na regulacao do acesso;

3. Melhorar o conforto dos cidadaos no acesso aos
servicos de saude: perto de casa, humanizados,
reduzir o prazo para atendimento, ambiente

adequado;



Como Garantir o Acesso
Estratégias Finalisticas e de Gestao

4. Melhorar a resolutividade da Atencao Primaria a
Saude e da Atencao Ambulatorial especializada;

5. Integrar os 3 niveis de atencao a saude: APS,
AAE e Atencao Hospitalar;

6. Aumentar o protagonismo do cidadao nos
cuidados com a propria saude;

7. Fortalecer a capacidade de planejamento,
gestao e controle.



Projetos Estruturantes

* Rede Cuidar - Qualificacao da
Atencao a Saude

* Qualificacao da Gestao da SESA



Rede Cuidar

Qualificacao da Atencao a Saude



A Rede de Atencao a Saude e o SUS

Alto gasto

Gastos reduzidos

(5% dos casos
podem ser
resolvidos)

Secundaria

(15% dos casos
podem ser
resolvidos)

Primaria

(80% dos casos

podem ser
resolvidos)

) 1
O modelo de saude se organiza de forma a prestar atencao integral ao usuario,
dividindo as responsabilidades entre Uniao, Estados e Municipios.

Terciaria - _
* Hospitais de grande porte (alta complexidade). Resolucio

e Atendimentos de urgéncia e emergéncia. limitada

® Exames especializados e cirurgias.
® Responsabilidade Estadual ou Municipal

e UPAs e outras unidades de atendimento
especializado de média complexidade.

* Procedimentos de intervencgao, tratamento de
situagdes cronicas e de doengas agudas e exames.

e Atendimento de urgéncia e emergéncia.
® Responsabilidade Estadual ou Municipal.

* UBS ou postos de saude.

e Politicas direcionadas a prevencao de doencgas e
preservacao do bem-estar. PREVENCAO!

e Agendamento de consultas e exames, e realizagao de
procedimentos basicos como curativos.

e Clinicos Gerais e Médicos da Familia. Alta
* Responsabilidade exclusiva municipal. resolutividade




Rede Cuidar

Objetivo:

Reorganizar a Rede de Atencao a Saude
nara ampliar o acesso e a qualidade dos
servicos.




Rede Cuidar: Objetivos Especificos

S

- Regionalizar a prestacao dos servicos de saude
para atender o cidadao o mais proximo possivel de
sua residéncia;

- Superar a fragmentacgao entre os niveis de
atencao;

- Dar escala aos equipamentos de saude;

- Organizar o fluxo de atendimento dos pacientes
no SUS;

- Foco nas doencgas cronicas;

- Melhorar a qualidade do atendimento;

- Fortalecer a governanca regional.



Rede Cuidar: Objetivos Especificos
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APS

Planificacao da Atencao a Saude:

- Implantar a Classificacao de Risco;

- Acompanhamento do Plano de Cuidado Integral;
- Monitoramento e avaliacao semanal do
atendimento;

- Ordenadora do processo de atendimento;

- Maior resolutividade.



Rede Cuidar: Objetivos Especificos
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AAE

- Planificacao da Atencao a Saude;
- Planos de Cuidado Integral;

- Educacao para a saude;

- Maior Resolutividade.

Atencao Hospitalar

-Plano Diretor dos Hospitais;

-Ampliacao da oferta de servicos da rede propria
e contratualizada;

- Recuperacao da infraestrutura hospitalar.



Rede Cuidar

Principais Entregas



Rede Cuidar

1 -5 Unidades de deadd K Norte

Integral a Saude
Integracao APS X AAE

Central
1 — Nova Venécia "

2 — Linhares

3 — Santa Teresa 8 Metropolitana

4 — Domingos Martins H

5 — Guagui SuI



Rede Cuidar

Atencao Ambulatorial Especializada

Rede Cuidar Norte =¥

St da Sadde

Unidade de Cuidado Integral a Saude o %



Rede Cuidar

PONTO DE APOIO

Exames

Acolhida do usuario
complementares

ATENCAO \ @

CONTINUA Pré-atendimento Atendimento ao
(para hipertensos e diabéticos) 0 pé diabético
Encaminhamento para o
atendimento
Enfermewo 4= - Oftalmologista
(12 atendimento) Pés-atendimento
Psicd| PLANO DE CUIDADO Angiologista
>lcologo COMPLETO Al
Nutricionista I ‘ Endocrinologista
Assistente Social Cardiologista

Farmacéutico Fisioterapeuta



Especialidades - Rede Cuidar Norte

MEDICOS ESPECIALISTAS EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

Angiologia Nutricao

Cardiologia Psicologia

Proctologia Assistente Social
Oftalmologia Farmacéutico
Dermatologia Enfermeiro
Endocrinologia Técnico em Enfermagem
Gastroenterologia Educador Fisico
Otorrinolaringologia Terapeuta Ocupacional
Mastologia/Oncologia Fisioterapeuta
Ginecologia

Urologia

Neurologia

Nefrologia

Pediatria



Exames - Rede Cuidar Norte

EXAMES DE IMAGEM ENDOSCOPIAS

: : Esof i I i
Raio-X simples e contrastado >0 agogals:troduoc?lenqscopla'/Co onos?copla/
Retosigmodidoscopia/Videolaringoscopia

Ultrassonografia obstétrica/US em geral OFTALMOLOGIA

Ecocardiografia fetal/crianca/adulto Retinografia

Arteriografia/aortografia Mapeamento de retina

Ecodoppler (vascular) Tonometria

Mamografia Fundoscopia

Tomografia computadorizada
Cintilografia Audiometria

Ressonancia magnética Potencial Evocado auditivo (BERA)

Coloscopia Eletrocardiografia

Conizacao Teste ergométrico

Puncdo aspirativa de mama para bidpsia Holter 24h

BIOPSIAS EM GERAL

EXAMES LABORATORIAIS/BIOQUIMICOS



Rede Cuidar

Abrangéncia dos
Municipios na
Rede Cuidar

1.353.121 hab (34%)

56 municipios (72%)




Rede Cuidar

Situacao Atual

Nova Venécia
e Contratacao e qualificacao da equipe da Unidade.
*Planificacao da APS em execucao.

* Inauguracao set/2017.

Santa Teresa e Pactuado abrangéncia e o perfil

) assistencial.
Guagui — _ _
* Em elaboracao estudo de custeio para

Pedra Azul formalizacao de convénio.

Linhares



Rede Cuidar

2 - Hospital Estadual Geral de Cariacica

400 novos leitos

Previsao de publicacao do edital de licitacao

em novembro/2017.



Rede Cuidar

3 - Hospital Estadual Sao Lucas (siocos 4 e 5)

Conclusao do novo Sao Lucas - mais
59 novos leitos.

Publicacao do edital de licitacao em

novembro/2017.



Rede Cuidar

4 - Maternidade de Sao Mateus

Reforma e Ampliacao

Ampliacao da capacidade instalada

55 novos leitos.

Publicacao do edital de licitacao: agosto de 2017.



Rede Cuidar

5 - Maternidade de Cachoeiro de
Itapemirim

Reforma e Ampliacao

Ampliacao da capacidade instalada
130 leitos, sendo 97 leitos novos.

Projeto elaborado em tramitacao.

Licitacdao prevista para 12 semestre de 2018.



Rede Cuidar

Procedimentos Cadeira de rodas/Orteses/Préteses
Pacientes beneficiados 6.521

Investimento RS 5.457.520,49



Rede Cuidar

7 - Mutirao de Oftalmologia

2017 Total

Procedimentos: Catarata; Pterigio; Vitrectomia
e Estrabismo

Pessoas atendidas 3.600
Investimento RS 6.115.059

6.510



Rede Cuidar
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8 — Hospital Infantil N. S. da Gldria

* Ampliacao dos servicos do HINSG com
transferéncia para HPM - Pronto Socorro, UTIP,
Semi-intensivo e Enfermarias

Total de leitos — 130 leitos

* Projeto Oncologia Pediatrica em execucao

Adequacoes sede antiga - reestruturacao dos
servicos atuais.



Rede Cuidar

9 — Hospital Dério Silva

2017 — 286 leitos até dez/2017 (112 novos leitos)
 Servico de retaguarda para hemorragia digestiva;
* Hemodialise para agudos;

* P6lo de aplicacao de Palivizumabe (tratamento
de bebés prematuros);

* Reforma das enfermarias e dos ambulatoérios/
climatizacao;

2018 - Novo Centro Cirurgico — 6 salas (dez/2018)
65 Leitos



Rede Cuidar

10 — Hospital Estadual Roberto A.Silvares

* Novo centro cirurgico -1.800m?

* 6 salas cirurgicas

* 3 |eitos pré-anestésicos

* 7 leitos RPA

* Nova CME

* Sala de apoio para familiares/acompanhantes
e Licitacao até dez/2017

* Integracao da UPA municipal ao Sistema de U/E do
HRAS — 63 leitos de retaguarda na UPA e 53 novos leitos
no HRAS — até dez/2017



Rede Cuidar

11 - Centro Regional de Especialidades
Metropolitano

e 27 novos consultorios no ambulatorio;

e Unidade Oftalmologica — 7 consultorios;

e Readequacao de 12 consultorios;

* Construcao do refeitorio para os servidores;

* Reforma de todos os banheiros incluindo PNE;
* Reforma do telhado da subestacao e reparo na
sede;

 Ampliacao da recepcao.



Rede Cuidar

12 — Centro Regional de Especialidades
Sao Mateus - Nova Sede




Rede Cuidar

13 — Centro Regional de Especialidades
Cachoeiro de Itapemirim

Nova Sede até dez/2017



Rede Cuidar

14 — Farmacias Cidadas

Novas sedes para Vila Velha, Vitoria,
Cachoeiro de Itapemirim, Serra e Linhares

(Com ampliacao espaco)



Rede Cuidar
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15 - Novos Leitos

2015/2016: Realizado 262 leitos
2017/2018: Programado 724 leitos

Apos 2018: 459 |leitos

Total 1.445 leitos



Rede Cuidar

Seminario da Rede Cuidar o3/0s/2017

Rede Cuidar

nova satide pui blcacapxaba




Qualificacao da Gestao da SESA



Qualificacao da Gestao

i

Objetivo geral

Reorganizar o modelo de gestao da
SESA, atraves do fortalecimento da
capacidade de planejamento, gestao e
controle.



Qualificacao da Gestao
Objetivos Especificos

U

- Aumento da transparéncia;

- Profissionalizacao da gestao;

- Parcerias com 32 Setor;

- Gestao por resultados;

- Fortalecer a participacao dos usuarios;
- Aumentar a eficiéncia;

- Fortalecer o planejamento;



Qualificacao da Gestao

Objetivos Especificos
| |

- Aprimorar o controle

- Orientar a gestao com foco no cidadao/usuario
- Redimensionar e qualificar a forca de trabalho
- Implantar nova estrutura organizacional

- Organizar uma Central de Resultados

- Capacitar lideres em gestao



Impactos esperados

- Garantir a boa aplicacao dos recursos do SUS, no
interesse dos usuarios;

- Dar sustentabilidade ao processo de melhoria
continua da prestacao de servicos de saude, ao
longo do tempo;

- A qualificacao da gestao combate a ineficiéncia,
o desperdicio, o clientelismo, o corporativismo e o
desvio de recursos publicos das suas finalidades.



Qualificacao da Gestao

Ajuste Fiscal
Monitoramento

Rede Cuidar
Gest3ao e monitoramento

Central de

Resultados \ 1

Central de Aquisicao e
Logistica Integrada de

Armazenamento e N
Distribuicao

Arquitetura
Organizacional

guadrimestral do PES

Gestao da Tecnologia

_ da Informacgao
QUALIFICACAO

DA GESTAO Gestio de

Processos

Gestao por resultados:

contratos proprios, ‘
novos modelos de gestao ,
Custos I

Desenvolvimento
Gerencial e técnico

\ Gestao do

Dimensionamento da
Forca de Trabalho

Gestao de

Melhoria da qualidade
do Atendimento



Algumas Entregas de Gestao

* Implantacao de sistemas de gestao da
clinica e monitoramento de indicadores
assistenciais nos hospitais proprios;

* Gestao de custos —implantacao de
sistemas de gestao de custos na rede propria
e conveniada e estruturacao de geréncia de
custos no nivel central da SESA;



Algumas Entregas de Gestao
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* Formalizacao de grupo gestor do Plano
Estadual de Saude - PES e rotina de
monitoramento quadrimestral dos
indicadores de saude nas 4 regides de saude;

* Monitoramento intensivo da carteira de

projetos prioritarios (SUBGESTI e Gabinete
do Secretario);



Algumas Entregas de Gestao

N o
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e Rotinas administrativas — readequacao de
aproximadamente 300 processos de
trabalho para aprimoramento da gestao,
realizado com apoio da SECONT, PGE e
PRODEST;

e Qualificacao do Controle Social (membros e
comissoes do CES);

* Portal de gestao de filas;



Algumas Entregas de Gestao

N o
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* Portal de comunicacao interno no site da
SESA - SESAnet;

* Avancos graduais no compartilhamento de
gestao de contratos de prestacao de
servicos para o ambito regional (municipios
e SRS);

* Reformas e adequacoes das sedes das SRS;



Algumas Entregas de Gestao

* Processo de Planejamento e Programacao
Regional — PGASS - elaboracao dos planos
regionais de saude, mapa regional de
investimentos, readequacao da oferta de
servicos na logica das redes regionais e
apoio aos municipios para elaboracao dos
Planos Municipais de Saude.



Financiamento da Saude
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Execucao Or¢camentaria/Financeira T4

Orcamento Executado 702.140.200,49
Recursos Proprios 544.835.638,91 (77,5%)
Recursos Federais 155.775.261,58
Outras Fontes (PROPAE/BNDES) 1.529.300,00

Aplicacao recursos proprios 16,87 %



Judicializacao



Judicializacao da Saude

EVOLUCAO DA JUDICIALIZACAO

7.835 7.915

2011 2012 2013 2014 2015 2016

m NUumero de processos m Variagdao em relagdao a 2011

Fonte: SESA Dados até Dezembro



Gastos com Demanda Judicial

12 quadrimestre

Medicamentos Hospitais
9.232.916 (Rede prépria)
2.011.794
Leitos
Leitos (TM e DQ)
5.239.172
(Enf/UTI/UTI)
2.145.406

TOTAL: 18,6 mi



Atencao a Saude



Consultas/Exames e Internacoes

x
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Consultas (basica e especializada) 3.227.217
Exames 6.840.986

Internacoes 74.638



Mortalidade Infantil / 1.000 NV

14

12,58

12

10

m 2015
m 2016
w2017

12 quadrimestre



Atencao Primaria a Saude ES

68,85
66,64

46,10

2000 2005 2010 2017



2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016*
== Doenc¢as do aparelho circulatdrio === Neoplasias (tumores)

- Causas externas === Doengas do aparelhorespiratorio
=== Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - Demais causas: 24,7



Imunizacgao

N o
| i

* Doses fornecidas: 5.766.270

* NUmero de imunobiologicos ™
* Numero de soros 35

* Numero de Imunoglobulinas

/

* Investimento Federal: RS 37.055.865,97

Fonte: SIES e PNI/MS Atualizado em 01/08/2017.



Imunizacao Influenza

Dose aplicadas - 969.905 (89,85%).
O estado do ES ficou em 92 lugar no ranking
nacional nesta acao.

Fonte: PNI-MS Atualizado em 01/08/2017.



Imunizag¢ao Febre Amarela

* Doses distribuidas: 3.472.550
* Doses aplicadas: 3.055.576

* Cobertura vacinal de 85,40 % da populacdo alvo

Atualizado em 01/08/2017.



Notificacoes de Febre Amarela

Casos notificados: 852

309 44 em 499
confirmados investigacao descartados

Do total de casos confirmados, 90 casos evoluiram para
o Obito.

Dados atualizados até o dia 10/07/2017.



Vigilancia Epidemiolodgica
Dengue, Zika, Chikungunya




Dengue




Casos Notificados de Dengue por SE 2016/2017 %%

&

4000

3500
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2500

2000

1500
m 2016

NUMERO DE CASOS NOTIFICADOS

m 2017
1000

500

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30

SEMANA EPIDEMIOLOGICA




Obitos Dengue - at Julho de 2017

Casos graves: 242

® Obitos investigados: 8

B (Obitos confirmados: 6




Zika




Notificacao de Zika por SE

2016/2017 .

300

250 |

200 |

150 |

100 |

NUMERO DE CASOS NOTIFICADOS

50

0

1123 4/5/67,8|9/10/11 12|13 14 15|16 17|18|19|20|21 |22 2324 25|26|27 28|29

m 2016 m 2017
* Dados consolidados até a SE 29 2016-2017. Fonte: Planilha paralela SESA.




NUumeros Zika 2016 e 2017

Casos notificados

2017
Até Julho
— 2.789 401
( ) 4
272 58
N gestante com gestante com
exantema exantema




Notificacao de Microcefalia
2016/2017

12

10

8

NUMERO DE CASOS
N on

[

”l ll|| “ lel mi

[ 23 ‘ 567 8 ‘ \10[11[12‘13‘14‘15‘1&[1?‘13‘19‘20‘21[22[23‘24‘25‘25z?[zs‘

m 2016 m 2017

* Dados consolidados 2016 até Julho 2017. Fonte: Planilha RESP.SESA.



Numeros Microcefalia 2016 e 2017

Casos notificados

2017
Até Julho

2016
Ano todo

r N ( )

236 39

64 1
confirmados confirmado

. 7




ikungunya

Ch




Situacao Epidemioldgica

Casos Notificados de Chikungunya, 2015-2017*
Até 292 SE - 1.147 notificagoes

70

2017

60

50 — 2015 2016

40

30

20

10
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Fonte: Planilha Paralela. SESA/GEVS/NEVA/PECD. Dados consolidados até a SE 20.



Notificacao de Chikungunya

Casos Notificados
2014 =7 2015 =107/ 2016 =453

e 1.147 NOTIFICADOS
A0 WA - 561 EXAMES POSITIVOS
e 1 OBITO CONFIRMADO

* até julho 2017



Situacao Epidemioldgica

Municipios com % .
casos notificados B
B Municipios com
casos confirmados de 2ol | R e/
Ch|ku ngu nya’ até 29§ SE % Municipio autéctone . b L w o §
- Caso confirmado
2017 ﬁ Caso notificado

*****

uuuuu

uuuuu

mmmmmm

Fonte: Planilha Paralela. SESA/GEVS/NEVA/PECD.
*Dados consolidados até a SE 27.



Nova Estratégia
de Combate ao AEDES



Monitoramento Inteligente e
Preventivo — Novo Modelo

I Mapas de infestacao
MosquiTRAP e circulacao viral
Sistema de Gestao Inteligente
COM acesso via internet.

5
F 5




Novo Processo

Inovagao

Velocidade de acesso a informacao

] MODELO ATUAL NOVO MODELO

Mapas de Infestacao 2 a 4 meses Temporeal
Mapas de Circulagao Viral 1 a 2 meses 7 dias
Beneficios

* Eficiéncia na alocacao de recursos.
* Prevencao das doencas.
* Reducao de gastos na assisténcia a saude.



Primeiro Estado Totalmente
Monitorado

o A !
P’ i | hx?

100% dos Municipios
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Plano Estadual de Enfrentamento

a Sifilis Congénita

DE TODOS 0S

PLANOS PARA 0 SEU

\ 0 TESTE
DA SIFILIS

3 DEVE SER UM
3 DOS PRIMEIROS

Objetivo:

Reduzir drasticamente os
casos de sifilis congénita
no estado do ES de 12,5
para 0,5 casos para mil

nascidos vivos, até o ano
de 20109.



LACEN

PRODUCAO 2017

Analises Laboratoriais 29.495



Central de Notificacao, Capacitacao e

Distribuicio de Org3os - CNCDO/ES

Transplantes — 12 quadrimestre

Cérneas

Rim

Figado

Coracao

Osso

Esclera

Medula Ossea Autdlogo

Total

12
135




Assisténcia Farmacéutica (

Gastos em Milhoes _

Medicamentos Basicos
(contrapartida aos municipios)

5.863.918

Aquisicdo de Medicamentos Especializados 66.690.817

Dados liquidados até Julho/2017, incluindo Formulas Nutricionais.



Fa mac a

Assisténcia Farmaceéutica ‘ ]

Atendimentos - 256 mil — 12 Quadrimestre

Atendimentos ano 2016 — 461.462 mil

Disponibilidade de Medicamentos
(padronizados) média de — 98%

Site SESA: https://farmaciacidada.es.gov.br/



Assisténcia Farmacéutica { J&&&

Padronizados Especializados

* ltens 328
Basica

* ltens 288
* Disponibilizados no SERP 183

* SERP 85% dos municipios



Assisténcia Farmacéutica { J&&

www.saude.es.gov.br

Cobertura de medicamentos nas farmacias
28/07/2017

99%  100%  100% o995  99%  ggy,  ogy  99%  99%  ggu




Site Movimento 21 Dias

_,W l; Home | Movimento 21 Di: %

<« C [ www.movimento2ldias.com.br ¥ =

MOVIMENTO y ) C ENTRAR/
CADASTRAR

FPOR UMA VIDA
MAIS SAUDAVEL

FACA PARTE DO
MOVIMENTO MOVIMENTO

O Movimento 21 Dias por uma vida mais saudavel vai
ajudar vocé a comecgar uma mudanca de habitos de forma
facil e divertida.

e 5 di ; . 5 POR UMA VIDA GOVERNO DO ESTADO
Aqui, vocé encontrara dicas para seguir uma alimentagao MAIS SAUDAVEL
mais balanceada, praticar atividades fisicas e envolver DOSECS'_‘:LE:L(LS&'::JTO
mais a familia em atividades do dia a dia.

=l| VidaSaudavel Lancd..JPG |~ ¥ Mostrar todos os downloads., %




Site Movimento 21 Dias

29.433 usuarios cadastrados no site:
www.movimento21ldias.com.br

45.811 desafios assumidos
Caminhar ou correr por 30 minutos

105.873 usudarios acessaram o site
169.089 acessos

835.351 visualizacdes de pagina




SAMU 192



Populacao do Territorio de
Abrangéncia do Servico

SANTA
LEOPOLDINA

) AREA DE ABRANGENCIA |

‘COMNCEICAD DO,
: l:.ﬂ.'-BTEL

b=

(=3 AREA DE NAO ABRANGENCIA



Ligacoes Recebidas

Total de ligacbes 199.352 297.639
Regulacdes Médicas 22.068 38.253
Envio de 15.195
ambulancias e 16.838 (126/dia)

transferéncias



Classificacao das Regulacoes
Médicas

Orientacao
médica
11%

Psiquiatrico

—

6% Causas Externas
24%
Gineco-
obstétrico 7
3% | 7
/

Clinico Adulto
56%



Acidentes de Transito

Atropelamento
Automovel
Moto

Bicicleta

Total

1.746

458

3.990




Conselho Estadual de Saude

Etapa Estadual da Il Conferéncia Nacional de Saude da Mulher e
| Conferéncia Nacional de Vigilancia em Saude
18 a 22 de julho de 2017

#AN N \ / \
D, | APAESTADIIAI.DA

a Gonferencl

Nacional de :
SaudedasMulh {

Participantes
e Saude da Mulher- 156
e Vigilanciaem Saude - 151



Conselho Estadual de Saude

Posse da Nova Diretoria — 13/07/2017

PAUTA 03

Presidente:

Joseni Valim de Araujo

Membros:

- Ricardo de Oliveira

- Fabiano Marili

- Maria Maruza Carlesso
- Eliana Aparecida do

Nascimento

. - Gilson Sena Ventura

- Elci Miranda Lobao

¥ — - Maria Lucia dos

Santos Mariano



Conselho Estadual de Saude

e Reunioes da Mesa Diretora

3
* Reunioes Ordinarias
. L 2
* Reunioes Extraordinarias
* Reunioes da Coordenacao Estadual de 3
Plenarias de Conselhos de Saude
22

* Resolucoes

* Encontros regionais de Conselhos de Saude 4



Sintese da Estratégia

Acesso Qualidade no
aos Servicos Atendimento

Qualidade da

Gestao




DO ESPIRITO SANTO
Secretaria da Satde

Obrigado!

ricardodeoliveira@saude.es.gov.br

ALES —04/08/2017



