
Prestação de Contas 
2º Quadrimestre de 2018 



Prestação de Contas 

•SUS – 30 anos 

•SUS – Contribuições da Atual Gestão:    

           - Rede Cuidar 

             - Qualificação da Gestão 

•Judicialização 

•Financiamento 

•Controle Social 





Expectativa de Vida 



1 

Mortalidade Infantil 



Saúde da Família 

Fonte: APS/SESA - ES 



Saúde da Família 

 

 

 

 

 

 

Fonte: APS/SESA - ES 
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Taxa de Mortalidade Infantil ES 
com Expansão da ESF    
  

Fonte: APS/SESA - ES 



Internações por Condições 
Sensíveis à Atenção Básica 

(aprox. 18 mil internações/ano) 

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 

Fonte: SESA dados preliminares/SIH – Até agosto de 2018 (Dados de 2017 e 2018 sujeitos a revisão 



Farmácia Cidadã Estadual 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Farmácia Cidadã Estadual 



Imunização  ações históricas 

• Eliminação da poliomielite em 1990 no Brasil (ES, 1988) 

• Eliminação do sarampo autóctone em 2000 no ES, um único caso 
importado em 2013 

• Controle da meningite por haemophilus influenzae (ES, 1999) 

• Controle do tétano neonatal (ES, 2001) 

• Último caso de rubéola e rubéola congênita (ES, 2008) 
(Certificado de eliminação da doença em 2015) 

• Redução dos casos de tétano acidental, das formas graves de 
tuberculose, do n° de casos de coqueluche, hepatite B, 
complicações da gripe na população mais vulnerável, meningite 
meningocócica, dentre outros 

 



 

 
 

SIOPS/MS 

Investimento em Saúde 
% Receita Corrente Líquida (RCL) 

  2005 

  2011 

  2017 



O SUS que dá Certo ES - 2017 

Procedimento Total 

Consultas/Atendimentos              25,1 mi 

Exames             19,6 mi 

Quimioterapia/Radioterapia/Cirurgias Oncológicas             331.904 

TRS (Terapia Renal Substitutiva)            304.283 

Internações            252.111 

Internações em UTI              20.906 

Cirurgias Eletivas              42.149 

Partos              34.765 

Farmácias Cidadãs – Atendimentos Realizados            829.220  

Imunização         7.110.962 



 
 
 
 





Síntese da Estratégia 



1. Ampliar a oferta por meio de novos serviços e do 
aumento da eficiência dos atuais: 

      “MAIS LEITOS, MAIS CONSULTAS E EXAMES” 
 

2.   Aprimorar a qualidade do atendimento assistencial 
com maior transparência na regulação do acesso 
 

3. Melhorar o conforto dos cidadãos no acesso aos 
serviços de saúde: perto de casa, humanizados, 
reduzir o prazo para atendimento, ambiente 
adequado 

Como Garantir o Acesso 
Estratégias Finalísticas e de Gestão   



4. Melhorar a resolutividade da Atenção Primária à  
     Saúde e da Atenção Ambulatorial especializada 
 
5. Integrar os 3 níveis de atenção à saúde: APS, 
     AAE e Atenção Hospitalar 
 
6. Aumentar o protagonismo do cidadão nos 
     cuidados com a própria saúde 
 
7. Fortalecer a capacidade de planejamento, 
     gestão e controle 

Como Garantir o Acesso 
Estratégias Finalísticas e de Gestão   



Projetos Estruturantes 

•

•



Rede Cuidar 



 

 

 

 

 

 

 

Reorganizar a Rede de Atenção à Saúde para ampliar 
o acesso e a qualidade dos serviços 

Rede Cuidar 



• Regionalizar a prestação dos serviços de saúde  
para atender o cidadão o mais próximo possível 
de sua residência 
 

• Superar a fragmentação entre os níveis de 
atenção 
 

• Dar escala aos equipamentos de saúde 
 

• Organizar o fluxo de atendimento dos pacientes 
no SUS 

Rede Cuidar: Objetivos Específicos 



• Foco nas doenças crônicas 
 

• Melhorar a qualidade do atendimento 
 

• Fortalecer a governança regional 
 

• APS como ordenadora do acesso, por meio da  
implantação da estratificação de risco 
  

• Adotar atendimento multidisciplinar na 
Unidade Cuidar com elaboração do Plano de 
Cuidado Integral 

Rede Cuidar: Objetivos Específicos 



Rede Cuidar: Objetivos Específicos 

 

pessoas deixaram de 
viajar para a Grande Vitória no 
período de 2015 a 2017  
 
Fortalecimento da governança 
regionalizada 
 



Rede Cuidar  



                              Norte 
 
 
 
                              Central 
 
 
 
 
                Metropolitana 
 
 
 
 
Sul 

1 – Nova Venécia (inaugurada) 

2 – Santa Teresa (inaugurada) 

3 – Guaçuí (inaugurada) 

4 – Linhares 

5 – Domingos Martins 

Rede Cuidar/Entregas 

Planificação da AAE 
Equipes das Unidades Cuidar 
 
54 municípios 
1,3 milhão hab. (32%) 

Planificação da APS 
78 municípios 
22 mil técnicos capacitados  
 



Rede Cuidar/Entregas 

Produção Unidades Cuidar 

  Pacientes Atendidos 

 Consultas e Procedimentos 



Fortalecimento da Atenção Primária 

2015 
5 USF e 1 PA 
USF Viana 
USF Iúna 
USF Colatina 
USF Guarapari 
USF Bom Jesus do Norte 
PA Cariacica 

2016 
3 USF  
USF Dom. Martins (Pedra Azul) 
USF Mantenópolis 
USF Alto do Rio Novo 

2017 
1 CAPS Serra 

2018 
USF Conceição da Barra 



• Publicado edital de contratação da empresa para execução da obra 23/10/18 

• Prazo de 48 meses para execução da obra 

Rede Cuidar/Entregas 

 



 

Obra em execução – conclusão, 2º sem 2020 

 

Rede Cuidar/Entregas 

• 

• 



• Reforma e Ampliação - 

• Capacidade para atender  partos de  

  risco habitual e  de alto risco/ano 

 

 
• Obra em execução – conclusão, nov. 2019 

  

Rede Cuidar/Entregas 



 

• Capacidade instalada , 
   sendo 

• Projetos concluídos, em formalização do convênio 
 
• Investimento de  

Rede Cuidar/Entregas 



•Estadualização pactuada com a gestão municipal 
 

•Fortalecimento do hospital como referência 
regional em U/E, traumato-ortopedia e 
ampliação da capacidade instalada para 
internação e terapia intensiva 

 

•Processo de transição em execução 

Rede Cuidar/Entregas 



Rede Cuidar/Entregas 

•
Pronto Socorro, UTIP, Semi-intensivo, Oncologia, Enfermarias 
gerais e ambulatórios 
 

•
58 novos leitos, 8 consultórios gerais e novo ambulatório de 
referência em fibrose cística (4 consultórios)  

•



•

Novo centro cirúrgico – 

Climatização, Telhado, Rede Elétrica, Calçada Cidadã, Capela e 
Enfermarias 

Rede Cuidar/Entregas  

•



Rede Cuidar/Entregas 

• ²

(Convênio CEF) 

•  
 

•  



• Pronto-socorro 24 horas 

• 
(10 Leitos de saúde mental – serviço inexistente no SUS) 

•

Conclusão projetos dez/18 - 

 

 
 

Rede Cuidar/Entregas 

•



Rede Cuidar/Entregas 

•     
 



Meios auxiliares de locomoção 

 

Cirurgias  
Consultas 
 
 

Cirurgias  

Rede Cuidar/Entregas 



• Ginecológicas 

• Angiológicas 

• Oftalmológicas 

• Reconstrução Mamária 

Rede Cuidar/Entregas 



Rede Cuidar/Entregas 
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Fonte: NERI – Núcleo de Regulação de Internação de Urgência 

Pacientes internados nas Comunidades Terapêuticas 
Nov 2017 a Nov 2018 



• 
    no ambulatório 

 

• 

Rede Cuidar/Entregas 



Rede Cuidar/Entregas 



 

 
 



para renovação da frota 

•  municípios atendidos 
• Cobertura:  milhões de capixabas atendidos (58%) 

Samu 192 



2017 

Ligações 

Regulações Médicas 

Envio de Ambulâncias e Transferências 

Samu 192 



  

Rede Cuidar/Entregas 



• Vila Velha - Em funcionamento 

• Vitória - Em funcionamento 

• Cachoeiro de Itapemirim – dez 2018 

• Serra – adequação realizada 

• Linhares - adequação realizada 

• Metropolitana – adequação concluída dez/18 

Rede Cuidar/Entregas 



 

 

 

Rede Cuidar/Entregas 

2018              148.887.134* 

2017              148.935.686 

2016                99.382.805 

2015                96.614.878 

2014                91.417.392 

 

*Valor orçado 



 

 

 

Rede Cuidar/Entregas 

•

 
* Até ago/2018 



• Agendamento dos usuários por data e horário 
 
• Redução do tempo de espera para atendimento 
de 

• Redução de idas do usuário para retirada de 
medicamentos  – 
com dispensação trimestral direta nas farmácias 

Rede Cuidar/Entregas 



• Em 2017 foram atendidos  processos 
administrativos de medicamentos não 
padronizados (56% do total demandado) 
 
• Índice de abastecimento médio das farmácias - 

em 2018 

Rede Cuidar/Entregas 



Rede Cuidar  



• ES Controla a FA e 
é Referência Nacional 

Febre Amarela - 2017 



 

•  pessoas  

receberam a vacina contra 
influenza no Espírito Santo  
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 

Marechal Floriano Pedro Canário Pinheiros 

20ª Campanha Nacional de Vacinação contra Influenza 
Influenza 

•
ES - 4º Lugar no ranking 
nacional nesta ação 



Marechal Floriano Pedro Canário Pinheiros 

Cobertura Vacinal 
Menores de 1 Ano      ES – 2014 -2018 

Tipo de vacina 
(meta de coberturas vacinais) 

2014 2015 2016 2017 2018 

  Pneumococo (95%) 99,6 99,9 95,6 89,24 87,01 

  Penta (DTP/Hib/HB) (95%) 99,9 99,6 92,1 81,56 77,94 

  Poliomielite (95%) 101,2 99,4 89,3 82,53 80,86 

  TrÍplice viral (dose 1 - 95%) 109,4 99 104,3 88,77 92,61 

Fonte: pni.datasus.gov.br 
*Dados preliminares  referente até o mês de setembro/2018. 



Rede Cuidar  



Vigilância Epidemiológica 

 



Novo Modelo de Controle do AEDES - 
Monitoramento Inteligente e Preventivo 



Monitoramento Integrado 

 
 

• Eficiência na alocação de recursos 

• Prevenção das doenças 

• Redução de gastos na assistência à saúde 

• Velocidade de acesso à informação 

• 6.016 armadilhas implantadas 

• Custo anual – 

 

 
 
 
     



 
 

ANTES: UBV pesado na totalidade do 
município 
Cobertura de todos os quarteirões 

Gasto de 

ATUALMENTE: UBV pesado somente nas 
áreas com alta infestação de Aedes aegypti 
e/ou com circulação viral 
Cobertura das áreas de risco 

Gasto de 

Monitoramento Integrado 



Casos Notificados de Dengue ES - 2000/18*  
 

Dengue 
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Série histórica da evolução por Semana Epidemiológica de Zika 
ES - 2015/17 
 

  2015                                   2016                                            2017 

Zika 

1ª                                      52ª  1ª                                      52ª  1ª                                   52ª 



Série histórica da evolução de Chikungunya ES - 2014/18 
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Produção  

  2018                                   33.953 

   2015                                  24.339 

LACEN 



Site Movimento 21 Dias  





Qualificação da Gestão 

• Garantir a boa aplicação dos recursos do SUS,   
no interesse dos usuários do SUS 

• Dar sustentabilidade ao processo de melhoria 
contínua da prestação de serviços de saúde, ao 
longo do tempo 

• A qualificação da gestão combate a ineficiência, 
o desperdício, o clientelismo, o corporativismo e   
o desvio de recursos públicos das suas finalidades 

• Garantir legalidade dos atos de gestão 



Qualificação da Gestão 



Algumas Entregas de Gestão 

• Implantação de sistemas de gestão da clínica e 
monitoramento de indicadores assistenciais nos 
hospitais próprios: Tempo Médio Permanência, Taxa 
Ocupação, Taxa de Mortalidade, Taxa de Infecção 
Hospitalar, Índice de intervalo de substituição 
 
• Implantação de Sistema de Gestão de Custos, com 
criação da Gerência de Economia da Saúde 
 
•Implantação da Central de Resultados – 
monitoramento intensivo de indicadores estratégicos 
e resultados  



• Formalização de grupo gestor do Plano Estadual de 
Saúde - PES e rotina de monitoramento quadrimestral dos 
indicadores de saúde nas 4 regiões 

• Monitoramento intensivo da carteira de projetos 

prioritários com a criação da Gerência de Projetos 

• Readequação de aproximadamente 300 processos de 
trabalho para aprimoramento da gestão, realizado com 
apoio da SECONT, PGE e PRODEST 

• Instituída a Comissão Permanente de Controle Interno 

Algumas Entregas de Gestão 



• Implantação do PORTAL SUS 

• Implantação do SISREG nas 4 regiões de saúde, 400 mil 
regulações em 2014 para 640 mil em 2017 

• Implantação do Escritório de Processos – mapeamento 
de 10 processos em 2018 

• Implantação de um novo sistema de prestação de 
contas econômico-financeiro para Organizações Sociais 

• Cooperação Técnica com a OPAS 

Algumas Entregas de Gestão 



• Regularização do Balanço Patrimonial pendente junto 
ao TCEES há uma década 

• Regularização da prestação de contas de convênios 
anteriores a 2015 e manutenção de prestação de contas 
em dia dos convênios da atual gestão 

• Implantação do Cadastro (inexistente anteriormente) e 
gestão de 2.185 contratos no SIGA, num valor total de   
R$ 2,3 bilhões, possibilitando um controle integral das 
contratações realizadas 

• Decréscimo de 55% nas contratações emergenciais  
entre os anos de 2015 e 2018 

Algumas Entregas de Gestão 



 

 
 

 



Financiamento 

2017 



2017 

Financiamento 



Financiamento do Fundo Estadual 
de Saúde 

Ano Orçamento Inicial Executado 

2014 1.916.749.626,00 2.358.313.630,52 

2015 2.161.597.719,00 2.504.370.921,96 

2016 2.446.899.541,00 2.362.714.064,66 

2017 2.449.115.812,00 
2.543.169.355,10 

 

2018 2.555.432.937,00 2.759.837.554,66* 

* Informações até 31/10/2018 





Fonte: SESA/Sistema OnBase  
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Número de processos Variação em relação a 2011 

   Judicialização 
 



Fonte: SESA/Sistema OnBase  
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   Judicialização 
 



Judicialização Oferta de Serviços 



   Judicialização 
 

Ano 2015 2018 

Equipe  

Processos ativos 

Processos acumulados 2015/18 

Gastos acumulados 2015/18 



 

 
 



Conselho Estadual de Saúde 

 
• O presidente do CES eleito entre os membros 
titulares que compõem o Colegiado. 
 
• Ampliação dos critérios de representação da 
sociedade civil. 





Desafios de Gestão 

• Consolidação do MACC – Modelo de Atenção às 
Condições Crônicas 

• Fortalecimento e sustentabilidade da política de 
governança regional 

• Proposições para aumento de cobertura (GV), ampliação 
do financiamento e estabilidade das equipes ESF 

• Dar continuidade às medidas de aprimoramento/  
eficiência de gestão 

• Enfrentamento do subfinanciamento federal do SUS   



Imagem 





Objetivo Geral da Política de Saúde 

Defender os interesses 
dos usuários do SUS 

Defender os interesses 
dos usuários do SUS 



Obrigado! 

ricardodeoliveira@saude.es.gov.br 

mailto:ricardodeoliveira@saude.es.gov.br

