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Visdo de Futuro Espirito Santo 2025

“Q Espirito Santo sera um dos primeiros estados brasileiros a erradicar a pobreza,
resultado de um modelo de desenvolvimento marcado pela qualidade de seu capital
humano, pela capacidade competitiva de suas empresas, pela inclusdo social, pela
recuperacdo ambiental e por institui¢oes publicas eficientes e reconhecidas”



1 - INTRODUCAO

A responsabilidade tripartite do Sistema de Saude Brasileiro presencia um aumento cada
vez maior da participacdo de estados e municipios no desenvolvimento do SUS. No
Espirito Santo, a participagdo do governo estadual na conformacdo de um sistema de
salde coerente com as necessidades da populacdo e com os principios constitucionais se
traduziu na gestdo da salide em projetos prioritarios, que mesmo ndo consolidados em
2007, implantaram as bases fundamentais para 0 novo sistema de salide com redes de
atencdo a saude integral e com garantia de acesso e qualidade, de acordo com o perfil
epidemioldgico de cada regido, tendo como eixos norteadores a universalidade, equidade e
a organizacdo da atencdo de responsabilidade municipal para qual foi direcionado o
projeto estruturante de Fortalecimento da Atencdo Primaria em que foram
repassados mais de 04 milhdes de reais para a construcdo de 11 Unidades Bésicas de
Saude - sob a denominacdo de Nucleos Estratégicos de Saude da Familia. Também em
2007, 24 Unidades Basicas de Saude foram entregues construidas e ou reformadas,

oriundas de repasses financeiros no ano 2006.

Entre as entregas que se direcionaram a melhoria do acesso as consultas especializadas, foi
inaugurado o Novo CRE Metropolitano, no municipio de Cariacica, onde funciona a
primeira e mais importante farmacia de distribuicdo de medicamentos excepcionais, 0
Centro de atendimento & Saude do Trabalhador e o Centro de Atendimento em

Homeopatia que hoje coordena a implantacdo das Praticas Integrativas no SUS.

Na légica da expansdo de melhoria do acesso a média complexidade, e fazendo parte da
melhoria tecnoldgica da rede foram direcionados novos equipamentos para todos 0s
Centros de Referéncia de Especialidades Estadual sendo os mais importantes o
eletroencefalograma digital, equipamentos de oftalmologia, cadeira de otorrino e
Ultrasson com Doppler colorido e aumento da oferta através do contrato com
prestadores de servicos para diagnostico com o total de 3000 procedimentos em
Ressonancia Magnética e Tomografia.



Foram implantados os Servicos de Referéncia para Fibrose Cistica infantil no Hospital
Infantil Nossa Senhora da Gléria e adulto no Hospital Dr. Dério Silva para

atendimento especializado e quatro Equipes de Saude Prisional na Grande vitdria.

Para ampliacdo regional da rede hospitalar, foram abertos mais 50 leitos para a
assisténcia materna no HIMABA, reforma e ampliacdo do Centro Cirargico do
Hospital Arnizaut Silvares além de obras de adequacdo e modernizacdo das
estruturas hospitalares proprias fazendo parte da diretriz de Modernizacgdo Fisica e
Tecnoldgica na Rede Hospitalar Prépria (aquisicdo de equipamentos e novos Servigos).
Na Rede Filantropica o Projeto de Investimento para maior participacdo no SUS,

viabilizou 354 novos leitos de forma imediata, no final do ano 2007.

A regionalizacdo como eixo que impde o modelo assistencial e que se definiu ao longo da
implantacdo das Normas Operacionais Basicas e mais fortemente na NOAS/2002, se
concretizou no estudo e formatacao das Redes de Assisténcia Ideais, que tiveram como
suporte territorial a distribuicdo dos servicos de saude nas microrregidoes de salde e
macrorregifes de salde com implantacdo prioritaria da rede materno- infantil na regiao
norte do ES em 2008.

No Pacto pela Saude, que tem como eixo a regionalizacdo das acdes e servicos de saude,
a Secretaria Estadual de Saude, se mostrou como um qualificador dos processos de
descentralizacdo e das acBes de planejamento e programacdo em saude, com a
publicacdo do Caderno Instrucional como linha de base das acdes a serem pactuadas
para que 0s municipais pudessem implementar politicas de salde mais proximas das
necessidades de sua comunidade. A partir deste momento inicia-se a discusséo de um
lugar institucional para garantir, desenvolver e estimular o processo de regionalizagéo
solidaria, o Nucleo de Descentralizacdo, criado com insercdo na Geréncia de

Planejamento.

Uma das mudancas instituidas no Sistema Estadual de Saude, no segundo semestre de
2007, foi a extingcao definitiva do IESP, trazendo para a gestdo da Secretaria um conjunto
de inicativas, necessarias as novas exigéncias colocadas nos processos de trabalho entre

estes a revisdo da estrutura organizacional.



“A politica estadual de satde do Espirito Santo se conforma na regionalizacéo e guarda o
principio da equidade como balizador das proposi¢des que garantirdo redes de servicos e
gestao publica com adequacgdo a realidade local” (SESA, C.Instrucional-2007) .

A funcdo de regulacdo, que possui uma estreita interface com o planejamento, o controle,
a avaliacdo e com os diversos niveis de complexidade da assisténcia, muita discutida para
garantir a assisténcia integral aos usuarios do SUS, estd desenhada no Plano Diretor de
Regulacdo para o ES, que propde estruturar um Complexo Regulador que vise a um
sistema, regionalizado e hierarquizado, capaz de ofertar servicos segundo as necessidades
das populacdes. A Ampliacdo da Central de Regulagdo de Internacéo e a consolidacéo
do SAMU 192, alavancaram as propostas de regulacdo da assisténcia, mas todas as
acOes das vigilancias, estaduais e/ou descentralizadas apoiadas pelo estado, fortaleceram o

funcdo regulatdria do SUS.



2- GASTOS COM SAUDE - 2007

Ao longo dos ultimos anos, foram investidos mais de 12% do orgamento em projetos na
area da saude.
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DEMONSTRATIVO DE RECEITA DE DESPESA - RECURSOS ESTADUAIS

RECEITA 2007 535.995.000
Execucdo Orcamentaria 551.078.229
Pessoal 317.663.667
Custeio 186.508.204
Investimento 46.906.358

Inversdo Financeira -

Aplicacéo até Dez/07 12,34%
Diferenca Aplicada
(15.083.229)
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REPASSE DO FUNDO NACIONAL DE SAUDE 283.814.601
Execucdo Orcamentéaria 261.395.883
SUS PRODUCAO 248.990.081
Custeio 248.259.096
Investimento 730.985
INCENTIVO SUS-UNIAO 7.699.444
Custeio 6.654.412
Investimento 1.045.032
CONVENIOS FEDERAIS 4.438.196
Custeio 408.995
Investimento 4.029.201
OUTROS 268.162
Custeio 268.162
TOTAL DE GASTOS COM SAUDE 812.474.112
RECURSOS ESTADUAL 67,83% 551.078.229
RECURSOS DIVERSOS 32,17% 261.395.883

OBS.: Destacamos que desconsiderando o valor glosado o percentual de aplicacéo de

2007 passa a ser 12,24%



DEMONSTRATIVO - EXECUCAO ORCAMENTARIA

EXERCICIO 2007 - MANUTENGAO

Posicao: 24/04/08

UNIDADE LIQUIDADO
GESTORA 0104 0135 TOTAL

440910 - HINSG 15.735.309,35 8.724.329,81 24.459.639,16
440911 - HDDS 27.729.732,79 6.065.913,65 33.795.646,44
440912 - HAB 1.854.901,70 3.165.486,19 5.020.387,89
440.913 - CREFES 1.015.110,97 1.342.453,91 2.357.564,88
440.914 - HABF 9.297.015,76 3.004.237,42 12.301.253,18
440.915 - HSL 23.378.296,41 5.224.827,09 28.603.123,50
440.916 - HMSA 10.740.359,78 1.094.270,93 11.834.630,71
440.917 - HRAS 8.869.416,85 3.707.401,26 12.576.818,11
440.918 - CAPAAC 439.707,94 269.485,45 709.193,39
440.919 - CPF 1.036.567,27 85.803,28 1.122.370,55
440.920 - HDRC 3.437.767,96 895.400,59 4.333.168,55
440.921 - UM 601.990,57 218.045,61 820.036,18
440.922 - HSJC 1.486.137,10 560.496,90 2.046.634,00
440.923 - HISN 747.711,22 283.074,69 1.030.785,91
440.924 - HIABA 9.718.129,90 1.706.434,80 11.424.564,70
440.926 - SRSCI 1.284.360,82 766.271,01 2.050.631,83
440.927 - SRSSM 826.805,75 104.366,71 931.172,46
440.928 - SRSC 1.433.420,52 434.259,98 1.867.680,50
440.929 - SRSV 4.491.254,97 2.289.072,35 6.780.327,32

TOTAL GERAL 124.123.997,63 39.941.631,63 164.065.629,26

FONTE: SIAFEM/CONSULTORC/2007

DEMONSTRATIVO - EXECUCAO ORCAMENTARIA
EXERCICIO 2007

- COMPOSICAO DE GASTOS

PESSOAL

FOLHA DE PAGAMENTO - SERVIDORES SESA
TERCEIRIZACAO

287.622.738,12
30.040.928,88

11

TOTAL GASTOS - PESSOAL 317.663.667,00
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Atencgdo Farmacéutica - Demonstrativo de Aquisi¢do de Medicamentos

FONTE DE

DOTACAO

RECURSOS INICIAL ATUALIZADA EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO A LIQUIDAR
0104 10.300.000,00 26.276.455,72 25.711.171,85 25.686.469,75 19.978.639,35 24.702,10
0135 50.000.000,00 53.498.664,39 45.081.375,05 44.897.641,52 38.467.396,79 183.733,53
TOTAL 60.300.000,00 79.775.120,11 70.792.546,90 70.584.111,27 58.446.036,14 208.435,63
Fonte: CONSULTORC/SIAFEM/2007

FONTE DE DOTACAO

RECURSOS INICIAL ATUALIZADA EMPENHADO | LIQUIDADO PAGO A LIQUIDAR
0104 10.300.000,00 26.276.455,72 25.711.171,85 25.686.469,75 19.978.639,35 24.702,10
JANEIRO 10.300.000,00 10.300.000,00 246.333,16 5.211,36 5.211,36 241.121,80
FEVEREIRO 10.300.000,00 10.300.000,00 7.049,06 - - 248.170,86
MARCO 10.300.000,00 10.300.000,00 5.277.956,92 477.706,91 171.411,55 5.048.420,87
ABRIL 10.300.000,00 10.300.000,00 370.150,40 (156.382,11) 116.486,07 5.574.953,38
MAIO 10.300.000,00 10.300.000,00 1.524.452,67 3.018.239,99 2.265.236,57 4.081.166,06
JUNHO 10.300.000,00 10.090.000,00 494.083,17 514.006,06 905.741,33 4.061.243,17
JULHO 10.090.000,00 10.090.000,00 349.677,27 1.071.434,27 1.455.467,84 3.339.486,17
AGOSTO 10.090.000,00 10.090.000,00 1.148.736,12 978.294,47 988.956,23 3.509.927,82
SETEMBRO 10.090.000,00 11.975.544,00 2.214.616,96 491.709,06 486.874,26 5.232.835,72
OUTUBRO 11.975.544,00 17.827.462,77 5.114.092,74 4.001.806,31 3.477.584,81 6.345.122,15
NOVEMBRO 17.827.462,77 22.827.462,77 6.067.871,68 6.665.626,15 7.073.879,47 5.747.367,68
DEZEMBRO 22.827.462,77 26.276.455,72 2.896.151,70 8.618.817,28 3.031.789,86 24.702,10
0135 50.000.000,00 53.498.664,39 45.081.375,05 44.897.641,52 38.467.396,79 183.733,53
JANEIRO 50.000.000,00 50.000.000,00 2.232.693,64 185.746,28 185.746,28 2.046.947,36
FEVEREIRO 50.000.000,00 50.000.000,00 3.503.784,01 251.609,93 251.609,93 5.299.121,44
MARCO 50.000.000,00 50.000.000,00 4.563.999,10 2.311.642,00 3.290,00 7.551.478,54
ABRIL 50.000.000,00 50.000.000,00 2.918.022,17 379.343,56 2.572.753,66 10.090.157,15
MAIO 50.000.000,00 50.000.000,00 7.968.527,78 5.068.292,15 2.385.046,97 12.990.392,78
JUNHO 50.000.000,00 50.000.000,00 4.428.741,16 5.809.221,86 7.704.655,22 11.609.912,08
JULHO 50.000.000,00 50.000.000,00 6.230.349,59 7.253.761,89 7.994.557,15 10.586.499,78
AGOSTO 50.000.000,00 49.850.000,00 9.500.714,95 5.660.351,25 5.744.755,25 14.426.863,48
SETEMBRO 50.000.000,00 49.850.000,00 4.048.276,70 4.566.686,59 3.431.429,87 13.908.453,59
OUTUBRO 50.000.000,00 49.850.000,00 876.240,12 477.092,35 1.640.183,03 14.307.609,36
NOVEMBRO 50.000.000,00 49.850.000,00 3.447.987,68 1.699.094,84 944.078,09 16.056.502,20
DEZEMBRO 49.850.000,00 53.498.664,39| (4.637.961,85) 11.234.798,82 5.609.291,34 183.733,53
TOTAL 60.300.000,00 79.775.120,11 70.792.546,90 70.584.111,27 58.446.036,14 208.435,63

Fonte: CONSULTORC/SIAFEM/2007
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3- GERENCIA DE REGULACAO E ASSISTENCIA

A Geréncia Estratégica de Regulacdo do Acesso tem por finalidade a elaboracdo e

desenvolvimento de diretrizes de projetos que operacionalizem as politicas estaduais da

Regulacdo do Acesso das redes assistenciais; implantacdo e implementacdo dos

complexos reguladores. Fazendo parte desta geréncia o Nucleo de Normalizacdo cria as

regras e os desenhos das redes para melhor qualificar o acesso.

3.1 - Projeto de Expanséo e Fortalecimento da Atencdo Primaria no ES

2007-2011

META PROGRAMADA PARA 2007

RESULTADOS ALCANCADOS

Liberacio do Recurso Financeiro para
Construgdo do 1°. Grupo dos Nucleos
Estratégicos da Saude da Familia nos municipios
de: Afonso Claudio; Baixo Guandu; Colatina;
Cariacica; Domingos Martins; Ecoporanga;
Ibatiba; Pinheiros e Sooretama, totalizando um
investimento de R$ 4.230.538,10.

Convénio firmado com o0s municipios em
100%, repasse de recurso até 21/12/07.

Liberacdo de recurso financeiro para construcao
de 04 pronto-atendimentos municipais e micro-
regionais de aproximadamente 1.250m2, com
valor unitario de R$ 1.750.000,00.

Convénio firmado com os 03 municipios,
sendo eles: Anchieta, Cariacica e
Sooretama, este firmado 80%, repasse de
recurso até 21/12/07, aos municipios de
Anchieta e Sooretama; o municipio de
Cariacica em fase de entrega de
documentacao; totalizando um
investimento de R$ 5.250.000,00.

As 53 obras dos Convénios 2006; bem como dos
NESF’s e P.A’s; serdo  monitoradas
bimestralmente pela Equipe do Projeto da
Atencdo Primaria em parceria com o Nucleo de
Engenharia da SESA.

Das 53 obras do convénio 2006; segundo
relatério do NEA agosto de 2007 temos
24 prontas e 27 a concluir, investimento
total no valor de R$ 10.574.179,24.
Atualmente a equipe do NEA encontra-se
em fase de nova visita técnica as obras
pendentes, recurso repassado até agosto
de 2007, R$ 9.431.751,85; 90%.

Aquisicdo de equipamentos médico-hospitalares
e eletro-eletrdnicos para as unidades do
Convénio 2006; NESF's, PA’s e 504 Equipes da
Estratégia de Saude da Familia em
funcionamento no ES. Compra sera efetuada de
2007 até 2010, valor estimado desta etapa R$
8.123.328,00.

Aquisicdo dos Equipamentos para as
unidades do convénio 2006 e 121 equipes
da ESF em funcionamento no Estado em
fase de compra

Elaboragéo da Matriz curricular do curso visando
o langcamento do Edital de Credenciamento para
contratagdo de Instituicdes de Ensino as quais

Realizacdo das oficinas macro-regionais
para construcdo da matriz curricular do
curso realizadas ate 20.12.07 30%. Com a




14

serdo Capacitadores de 5.253 profissionais de
salde da Atencdo Priméaria até 2011 em 03
etapas de 1.751, totalizando um recurso até 2011
de R$ 33.405.300,00.

participacdo e Coordenacdo do Nucleo de
Desenvolvimento de Recursos Humanos.

Construcéo de Nucleos Estratégicos de Saude da Familia (NESF) e
Pronto-Atendimentos (PA)

Municipios beneficiados

NESF . Pronto .
(1° grupo de obras) Quantidade Atendimento Quantidade
Sooretama 01 Sooretama 01
Cariacica 02 Cariacica 01
Afonso Claudio 01 Itapemirim 01
Colatina 01 Anchieta 01
Ecoporanga L e s
Domingos Martins A e
Ibatiba 01 | e e
Pinheiros (0 el I
Baixo Guandu 01 | meeeeeeee e
Total 11 Total 04




15

"Ecoporanga o =
Pinheiros
Baixzo - Colatina
Guandu i
Afonso |
Claidio”
Ibatiba™ ', Dommgos sq \jamca
~ Martms
y 9 NESFs
Anchieta, -
. A [ Pronto Atendimentos (PA)

. Pronto Atendimentos
+ NESF

Com o objetivo de atingir 100% dos municipios no processo de Avaliacdo de Melhoria da
Qualidade na atencdo primaria foram estimulados a dar continuidade ao processo aqueles
municipios que fizeram adesdo em 2006, que em primeiro momento atingiram 90% de
adesdo pelos municipios com estratégia SF implantada incluindo Vitéria, Cachoeiro do
Itapemirim, Guarapari e S&o Mateus, ampliando para 100 % das equipes em Colatina, Vila
Velha e Linhares em 2007.

O Seminario Municipal de Avaliacdo para Melhoria da Qualidade, realizado em
24/09/2007, foi uma das estratégias de sensibilizacdo dos gestores municipais, com
apresentacdo de experiéncias locais e de outros estados e a presenca do ministério da
saude. Foi realizado com os mesmos propositos: Il Seminario Internacional de Atencéo

Primaria/Saude da Familia “Expansdo com Qualidade e Valorizagao dos Resultados”
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O Estado do Espirito Santo iniciou em 2004 o Pr6-vida — PROGRAMA ESTADUAL DE
REDUCAO DA MATERNIDADE INFANTIL E MATERNA - implementando acdes
béasicas e propondo acGes para a melhora da qualidade de assisténcia a gestante, parto,
puerpério e recém-nascido, de carater continuo para estruturacdo da atencdo a mulher e a

crianga.

Os primeiros passos foram a construcdo do Protocolo de Assisténcia a gestacdo parto-
puerpério e o diagnodstico da mortalidade materna e infantil. A avaliacdo das
maternidades (61 maternidades) foi motivada pela necessidade da real situacdo, tendo
como foco de questionamento a qualidade da atencdo a gestante e ao recém-nascido, tendo

sido revalidado em 2007 para corre¢des dos rumos anteriormente de marcados.

Essa andlise permitiu a orientagdo de investimentos, distribuicdo de equipamentos,
conhecer a rede fisica, redimensionamento de leitos, qualidade e quantidade de recursos
humanos necessarios a correcdo de falhas e lacunas identificados que serdo essenciais na

construcdo das redes.

Fazendo parte do Plano Diretor da Atencdo Primaria j& esta disponivel para implantacao,
pelos municipios, o Prontuério de Familia com carater multidisciplinar, elaborado por
ciclos de vida e suscitara dos profissionais um constante aperfeicoamento de suas praticas
e 0 Manual da Atencdo Primaria em Saude, que se constituiu um instrumento para

entendimento de conceitos basico para organizacao da atencdo a salde.



PROPORCAO DA POPULACAO COBERTA PELO PSF

Municipios Populacéo Pessoas Proporgéo de
residente cadastradas cobertura
TOTAL 3.519.742 1.652.485 47
Afonso Claudio 34.035 20.050 59
Agua Doce do Norte 12.794 11.172 87
Aguia Branca 9.410 2.125 23
Alegre 32.813 25.314 77
Alto Rio Novo 6.518 7.643 117
Anchieta 22.786 23.343 102
Apiacd 8.140 7.452 92
Aracruz 75.020 56.015 75
Atilio Vivacqua 9.741 10.204 105
Baixo Guandu 28.412 26.503 93
Boa Esperanca 14.340 13.008 91
Bom Jesus do Norte 10.305 9.006 87
Brejetuba 13.221 11.757 89
Cachoeiro de Itapemirim 201.665 79.179 39
Cariacica 366.616 63.732 17
Castelo 35.400 12.169 34
Colatina 113.052 35.250 31
Conceicdo da Barra 30.078 26.103 88
Conceicédo do Castelo 11.231 7.302 65
Divino de Séo Lourenco 5.434 4.827 89
Domingos Martins 34.374 13.400 39
Dores do Rio Preto 6.973 6.205 89
Ecoporanga 23.594 28.519 121
Fundao 15.395 15.231 99
Governador Lindenberg 10.172 10.562 104
Guacui 28.497 22.515 79
Guarapari 111.098 32.839 30
Ibatiba 22.317 16.527 74
Ibiragu 10.770 4.335 40
Ibitirama 10.534 9.166 87
Iconha 12.597 13.964 111
Irupi 11.051 11.054 100
Itaguacu 15.432 14.219 92
Itapemirim 33.448 18.482 55
Itarana 12.303 10.940 89
IGna 28.784 21.178 74
Jaguaré 21.660 19.387 90
Jerdbnimo Monteiro 11.286 11.479 102
Jodo Neiva 16.858 7.823 46
Laranja da Terra 11.186 11.117 99
Linhares 124.570 68.992 55
Mantenopolis 10.726 14.562 136
Marataizes 37.386 13.557 36
Marechal Floriano 14.456 12.521 87
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Marilandia 10.705 11.415 107
Mimoso do Sul 28.033 26.029 93
Montanha 16.524 15.694 95
Mucurici 6.321 5.585 88
Muniz Freire 19.292 18.793 97
Muqui 13.717 14.618 107
Nova Venécia 45,998 17.409 38
Pancas 19.889 19.864 100
Pedro Canario 22.483 6.150 27
Pinheiros 21.326 18.520 87
Piima 19.715 17.098 87
Ponto Belo 6.554 7.297 111
Presidente Kennedy 9.658 9.831 102
Rio Bananal 17.088 17.160 100
Rio Novo do Sul 12.347 11.319 92
Santa Leopoldina 13.604 11.289 83
Santa Maria de Jetiba 33.457 14.247 43
Santa Teresa 21.282 10.250 48
Sdo Domingos do Norte 8.444 7.718 91
Sao Gabriel da Palha 28.880 14.436 50
Sao José do Calgado 10.712 10.098 94
Sao Mateus 104.840 24.126 23
Sao Roque do Canad 11.147 10.907 98
Serra 405.428 62.890 16
Sooretama 21.743 20.427 94
Vargem Alta 21.031 19.960 95
Venda Nova do Imigrante 19.675 6.583 33
Viana 61.607 40.681 66
Vila Velha 414.349 104.766 25
Vitoria 320.824 216.307 67

Fonte: SIAB / IBGE
Periodo: dez/ 2007
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Cobertura PSF, ES - 2008
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3.2 Normalizacéo

20

ACAO

META PROGRAMADA P/ 2007

RESULTADOS ALCANCADOS

DERMATOLOGIA
SANITARIA

Elaborar e/ou adotar protocolos e
consensos da dermatologia sanitaria
com respaldo cientifico nos manejos
clinicos dos céanceres de pele (CBC,
Melanoma e CEC) para capacitagédo
permanente.

80% alcancado da fase de
elaboracdo

Fase de elaboracdo, Fase final com
validagdo, Publicacéo.

100%

Aumentar a prevencao e o diagnostico
precoce do céancer de pele pela equipe
do PAC’s e PSF nos municipios
prioritarios através da capacitacao
permanente nas unidades de salde.

100% realizado (1* fase de

solicitacdo de materiais)

Realizar avaliacdo normativa, o
alcance das metas propostas e
acompanhar as atividades

desenvolvidas nos projetos/programas
de rastreamento de cancer de pele.

80 % realizado (2 oficinas de
trabalho)

HIPERTENSAO
ARTERIAL
SISTEMICAE
DIABETES
MELLITUS

Realizada Assessoria aos
municipios na operacionalizacdo
no SISHIPERDIA

Monitoramento dos Indicadores

Trimestralmente

Realizado Pactuacéo,
monitoramento e avaliagdo dos
Indicadores da Atencao Basica.

Encaminhamentos de processos,
judiciais ou ndo, de portadores de
diabetes  mellitus  solicitando
equipamentos/ insumos de alto
custo.

Revisdo da REMEME - inclusdo de
medicamentos em parceria com a
GEAF

Reunides com a GEAF com a
finalidade de viabilizacdo dos

Centros de Referéncia Micro-
regionais para avaliagdo e
pareceres técnicos sobre

dispensagdo de medicamentos e
insumos de alto custo para
portadores de diabetes mellitus,
alem de levantamento  de
endocrinologistas da rede, contatos

com as macro-regibes
(superintendéncias) e com
endocrinologistas para a
composicdo dos centros de
referéncia.

SAUDE MENTAL

Realizar 02 Cursos de Formacdo em
salde mental para estratégia salde da

Meta alcancada em 50%
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familia.

Apoiar o evento Nacional da Luta
Antimanicomial, a ser realizado no
ES.

Meta alcangada em 100%.

Realizar Encontro do Férum Estadual
de Saude Mental

Meta alcancada em 100%.

Assessorar 35 municipios para criacdo
de servigos em salde mental.

Meta alcancada em 20%.

Co-financiar a construgdo de 03
servicos de CAPS | - Centro de
Atencdo  Psicossocial em 03
municipios (Nova Venécia, Santa
Maria de Jetiba e Castelo);

Co-financiar a construcdo 02 CAPS
AD Centro de Atencdo Psicossocial
para usuarios de alcool e outras drogas
em Sdo Mateus e em Cachoeiro de
Itapemirim.

Realizado o Convénio, para
construcdo de 05 Centros de
Atencdo Psicossocial, com o0s
municipios de S8  Mateus
(R$441.562,50), Castelo
(R$395.000,00) Cachoeiro de
Itapemirim (395.000,00), Nova
Venécia (R$400.000,00) e Santa
Maria de Jetiba (R$390.462,53).

SAUDE BUCAL

Finalizar processo de elaboracdo da
Linha Guia Estadual de Saude Bucal

100% Conclusdo da Linha Guia
Estadual de Saude Bucal

Encaminhar para apreciacao/validacao
das instituicbes académicas e
entidades de classe da odontologia
(UFES, FAESA, CRO, ABO,
SINODONTO, FUNDACENTRO).

100% Conclusdo do processo de
validagdo externa da Linha Guia
Estadual de Saude Bucal

Encaminhar para os técnicos dos
programas intersetoriais da SESA para
0 processo de validacdo interna.

100% Conclusdo do processo de
validacdo interna da Linha Guia
Estadual de Saude Bucal

Participar de Oficina nos municipios
pilotos (ltaguaci e Aracruz) para
validacdo do prontuario odontoldgico
da Linha Guia de Saude Bucal, em
continuidade a implementacdo da
Atencdo Priméria de Saude.

Participacdo dos técnicos do
programa de saude bucal em 100%
das oficinas

Promover estudo/levantamento das
necessidades de atendimento
odontoldgico especializado, conforme
PDR e Plano Estadual de Expanséo da
Rede de Atencdo a Saude.

Realizado estudo

Elaboracéo de projeto para | Em realizacao
atendimento aos Portadores de

Necessidades Especiais (com

distdrbios  neuropsicomotores) em

ambiente  hospitalar —  Centro

Cirdrgico.

Promover estudo/levantamento das | 100%

necessidades versus economicidade,
para implantagdo no ES do
atendimento aos portadores de fissura
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labio palatal, em cumprimento ao
Plano Estadual de Expansdo da Rede
de Atencdo a Saude.

Elaboracdo de pré-projeto  para
atendimento aos Portadores de Fissura
Labio Palatal, em cumprimento ao
Plano Estadual de Expansdo da Rede
de Atencdo a Salde em ambiente
ambulatorial e hospitalar.

Visita Técnica a Associacdo de
Pais de Portadores de Fissura

Labio Palqtal de  Vitéria-
PROFIS/VITORIA, para
levantamento situacional e

elaboracdo de relatério com
proposta de parceria entre a
SESAV/ES e a instituicdo citada;

Elaborar proposta de implantagdo dos
CEOs no ES conforme distribuicao
espacial do PDR e legislagéo vigente.

100% realizado

Acompanhar na CIB as propostas de
pleito de habilitagdo de CEOs
atendidas ou ndo.

100% realizado

Visita Técnica as Unidades de Saude:
- Hospital Dério Silva
- Hospital Nossa Sra. da Gloria
- Hospital Pedro Fontes
- Hospital Adauto Botelho
- Hospital Santa Rita AFFEC
- CREVV (Vila Velha)
- CREFES (Vila Velha)
- CREC (Colatina)

100%

Reunido de monitoramento com 0s
Coordenadores Municipais de Saude
Bucal e Coordenadores de Centros de
Especialidades Odontolégicas — CEO.

Realizado em novembro com a
presenca de 56  municipios
representados por seus
coordenadores, 08 Coordenadores
de CEO e outros 15 técnicos de
salde bucal. Foram abordados os
seguintes temas: Codificacdo dos
procedimentos odontoldgicos na
tabela SUS; fluxo de habilitacdo
de equipes de saude bucal para o
PSF; fluxo de habilitacdo de CEO;
obrigatoriedade do uso e
preenchimento  do  prontuério
odontologico; fluxo de referéncia
dos pacientes portadores de lesé@o
bucal e portadores de distarbios
neuropsicomotores severos para
tratamento odontolégico; metas
pactuadas para odontologia. Na
oportunidade os Coordenadores
apresentaram sugestoes e
relataram suas dificuldades frente
aos trabalhos no SUS.

SAUDE DA

Implantacio  de  Servicos  de

100% - Implantados Servicos de
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CRIANCA

Referéncia em Fibrose Cistica - adulto
e pediatrico

Referéncia: infantil no Hospital
Infantil Nossa Senhora da Gléria,
e Adulto no Hospital Dr. Dorio
Silva.

Treinamento  de Pneumologista
Infantil do Hospital Infantil Nossa
Senhora da Gloria, em Fibrose Cistica,
no Hospital de Referéncia em Belo
Horizonte- MG.

100% - Profissional Capacitado
para a atencdo a Fibrose Cistica.

Participar de Capacitagdo e Iniciativa | 100% - Duas multiplicadoras
unidade Basica Amiga da | formadas na equipe Materno-
Amamentacdo - IUBAM, para | infantil.

formacdo de 02 multiplicadores em

nivel estadual

Seminario para sensibilizar Gestores | 100% - Seminario realizado
Municipais sobre a IUBAM, durante a | durante a SMAM.

XVI Semana Mundial de
Amamentagdo — SMAM — agosto.

Realizar 1°1 Curso IUBAM para
formacéo de monitores
(multiplicadores) dentre as regionais
de saude do ES.

100% - Curso realizado de 28 a 30
de novembro.

Produzir o Protocolo/Linha-Guia de
Atencdo a Salde da Crianca até 01
ano de idade.

100% - Realizado.

Avaliacdo do PIM -
Primeira Infancia Melhor.

Programa

100% - Proposta de reformulacéo
para contemplar a realidade do
Espirito Santo, unificando as
politicas em torno da crianga até
06 anos de idade, compondo um
Grupo Gestor, que devera ser
encabecado por profissional da
Atencdo Priméria.

Monitoramento e avaliacdo das
atividades relativas ao SPE pelas
escolas capacitadas.

100% das escolas avaliadas e
monitoradas, periodicidade
bimestral.

Participacdo no Conselho de Direitos
da Crianca e do Adolescente -
CRIAD;

100% - Os membros titular e
suplente representantes da SESA
sdo do Materno-Infantil, com
participagdo em 100% das
reunides. A titular, inclusive, foi
eleita Secretaria Geral do CRIAD
para o biénio 2008/2009.

Participacdo da VIl  Conferéncia
Estadual de Direitos da Crianca e do
Adolescente.

100% de participacdo das duas
representantes da SESA, sendo
que a representante titular foi
facilitadora da oficina sobre o
tema Plano  Nacional de
Convivéncia Familiar e
Comunitaria para Criangas e




24

Adolescentes.

Participacdo do GT Estadual Pro-
Convivéncia Familiar e Comunitéria,
para elaboragdo do plano estadual a
ser implementado.

100% de participagdo, com
elaboracdo de relatério das
reunides havidas. Na realidade é
uma dupla representacdo: SESA e
CRIAD

Participacdo no  Seminario  Pro
Convivéncia Familiar e Comunitéria,
promovido pela SETADES, com
apoio do GT Nacional Pro-
Convivéncia Familiar e Comunitaria e
da Unicef.

100% de participacao.

SAUDE DA
MULHER

Promover a assinatura do Protocolo de
Cooperacdo Interinstitucional  de
Atencdo a Vitima de Violéncia Sexual
e Domeéstica.

100% - Protocolo assinado em
julho.

Criacdo da Cemavivis — Comissao
Estadual de  Monitoramento e
Avaliacdo da Atencdo a Vitima de
Violéncia Sexual e Doméstica.

100% - Comissdo criada e
oficializada por Decreto Estadual
em marco.

Realizar 04 cursos de capacitacéo e de
formacdo de multiplicadores em
Atencdo a Vitima de Violéncia Sexual
e Doméstica, destinados  aos
profissionais de salde das unidades
hospitalares e regionais que compdem
a rede.

100% - 04 cursos realizados.

Participacdo no | Forum Estadual
sobre  Violéncia Sexual contra
Mulheres e Criancas, interface CE
DST/Aids, 30/11

100% de participacao,
contextualizando o Protocolo de
Atencdo a Vitima de Violéncia
Sexual e Domeéstica.

3.3 - Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia— SAMU 192

RESULTADOS ALCANCADOS

Atendimentos Realizados na regido metropolitana

Solicitagéo de Informagdo: 115.982 ligagOes (27%o)

LigacOes Recebidas: 426.918 ligacOes

Trote: 233.571 ligacdes (55%0)

Regulacdo Médica: 77.459 chamados (18%)
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Total de envio de ambuléncia: 32.216 (42%)
USA: 5.711 (18%)
USB: 26.017 (81%)
UR*: 489 (1%)

Tipos de Agravo

Clinico adulto: 42.248
Causas externas: 18.840
Gineco-obstétrico: 6.349
Clinico infantil: 5.031
Psiquiétrico: 4.273

» Cirdrgico: 718

USA - Unidade de Suporte Avancado

USB - Unidade de Suporte Bésico

*UR: Unidade de Resgate do Corpo de Bombeiros — chamados regulados pelo
SAMU 192

YV V. V V V

ATENDIMENTOS POR MUNICIPIO:

1. Serra
Regulagdo Médica: 22.736
Envio de Ambulancia: 8.075

2. Cariacica
Regulagdo Médica: 17.845
Envio de Ambulancia: 7.104

2. Vitéria
Regulagdo Médica: 17.026
Envio de Ambulancia: 8.017

3. Vila Velha
Regulagdo Médica: 15.807
Envio de Ambulancia: 7.214

4. Viana
Regulacdo Médica: 3.474
Envio de Ambulancia: 1.494

5. Fundao
Regulacdo Médica: 571
Envio de Ambulancia: 313
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| CENTRAL DE REGULACAO | VITORIA
MUNICIPIOS/ AMBULANCIAS
VITORIA 01 USA* E 03 USB**
VILA VELHA 01 USA E 03 USB
SERRA 01 USA E 03 USB
CARIACICA 01 USA E 03 USB
VIANA 01 USB
FUNDAO 01 USB
GUARAPARI 01 USA E 01 USB
AMBULANCIAS RESERVAS 03 UNIDADES
| TOTAL | 23 AMBULANCIAS

* Unidade de Suporte Avancado
**Unidade de Suporte Basico

3.4 — Central de Regulacédo de Internacéo de Urgéncia

Producéo de 01/01 a 18/12/2007

Solicit. | % |Canc. |Autoriz.| Intern. | % | Alta | % |Transf.| %

07h as 13h 13.980| 25 50 8.859| 8.707| 26| 7.488| 25| 3.381| 34
13h as 19h 27.112| 49 96| 18.082| 17.650| 53| 19.171| 65| 6.328| 64

Total Diurno | 41.092| 74| 146| 26.941| 26.357| 79| 26.659| 90| 9.709| 98
19h as 24h 11.130| 20 5 5.721| 5.625| 17| 2.860| 10 181 2
00h as 07h 3.398| 6 2 1.200] 1.198| 4 67| O 11 0

Total Noturno | 14.528 | 26 7 6.921| 6.823] 21| 2927| 10 192 2

Total Geral 55.620| 100| 153| 33.862| 33.180|100| 29.586|100| 9.901| 100

Producéo da CRI-U

Periodo| Solicit. | % | Canc. | Autoriz.| Intern. | % Alta % | Transf.
2006 | 53.583 | 100 | 1.774 | 36.227 | 35441 | 66 | 30.855 | 87 | 11.327
2007 | 57.191 | 100 154 34.681 | 33.989 | 59 | 30.323 | 89 | 10.058




Quantitativo compra de leitos

Periodo Enfermaria UTI Utin
2006 0 67 319
2007 41 259 347

Numero de solicitacbes de Uti e Utin pela CRI-U atendidas por regiéo
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Totais
Norte| % |Centro| % |Sul| % |Total | validos| %

Total de Solicitagéo 26 [2047| 93 |7323| 8 [6,30| 127 100,00
Solicitacdo Cancelada na origem 2 1,57 1 0,79 | 2 [157] 5 3,94
Paciente ndo localizado 0 0,00 4 315 1 [0,79] 5 3,94

Total de Solicitacdo Valida 24 88 5 117

Solicitagdo atendida 18 |14,17| 66 |51,97| 4 |3,15| 88 | 75,21 | 69,29
Solicitagdo ndo atendida 06 | 4,72 22 17,32 1 |0,79| 29 | 24,79 | 22,83

Distribuicdo de pedidos por especialidade

Especialidade Total %

Cardiologia / cirurgia cardiaca 35 27,56

Cirurgia Geral 8 6,30

Ginecologia 2 1,57

Hematologia 2 1,57

Infectologia/isolamento 1 0,79

Nefrologia 7 5,51

Neurologia 12 9,45

Neurocirurgia 8 6,30

Pneumologia 25 19,69

Sepse sem foco / a esclarecer 10 7,87

Outros 15 11,81

Angiologia/Vascular 2 1,57

TOTAL 127 100,00

Perfil clinico das solicitacfes pediatricas

Especialidade Total %

Neurologia 5 8,93

Cirurgia Geral 2 3,57

cardiologia 4 7,14

Infectologia 10 17,86

Respiratério/prematuridade 32 57,14

Metabdlico 3 5,36

TOTAL 56 100

3.5 — Nucleo Especial de Programacao Assistencial e Contratualizacdo —

NUEPAC
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A contratualizagdo ¢ um instrumento formal de regulacdo da atencdo hospitalar e esta
mesma metodologia € aplicada entre 0s entes municipais e seus prestadores e se
consolidara no Sistema Estadual de Saude quando os Hospitais Proprios tiverem seus

Contratos de Gestdo por metas.

Com a contratualizagdo, os hospitais tém a garantia de um recurso fixo mensal, mas para
isso, precisam cumprir metas quantitativas e qualitativas estipuladas no chamado Plano
Operativo, que é definido para cada hospital, a partir do contrato. Os indicadores de metas
sdo especificos, ou seja, variam de acordo com a capacidade de producéo, a especialidade
e necessidade de cada hospital.

RESULTADOS ALCANCADOS

17 hospitais filantropicos contratualizados com o Estado

18 hospitais filantropicos contratualizados com 0s municipios (Gestdo Plena)

Producdo Manual de monitoramento das metas pactuadas de contratualizacdo dos
Hospitais Filantropicos

Credenciamento Estadual de Servigos de Salde Privados com Fins Lucrativos
(Atendimento por Edital)

EDITAL SERVICO ENTIDADES CREDENCIADAS
N.C NOME PRESTADOR
Litotripsia Extra
02/2007 | Corpbrea Instituto de Urologia do Espirito Santo Ltda
Medicina Intensiva
05/2007 | Neonatal Clinica Perinatal Vitéria Ltda

Credenciamento Federal pelo Ministério da Saude para Prestacéo de Servicos de

Saude do SUS

PORTARIA SERVICO NOME PRESTADOR
GM Ne
2652/07 UTIN (mais 03 leitos) | Associacdo Pro Matre de Vitoria
GM Ne
1095/07 UT]I (10 leitos) Hospital Madre Regina Protmann (Santa Teresa)
SASn.° Terapia Renal
494/07 Substitutiva-TRS Hospital Rio Doce (Linhares)

Hospital Dia (cirurgia

de méo) Hospital Antonio Bezerra de Farias
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Contratualizacdo de Servicos de Saude Privados com Fins Lucrativos por
Desoneracdo de ICMS

TOTAL DE
CONTRATO EXAME NOME PRESTADOR EXAMES
CONTRATADOS
CENTRO ODONTOLOGICO
0029/07/SESA |PANTOGRAFIA| DE DIAGNOSTICO POR 1994
IMAGEM LTDA - CODI
RESSONANCIA| IMAGEM DIAGNOSTICA
0100/07/SESA MAGNETICA LTDA 700
INSTITUTO DE
TOMOGRAFIA
0101/07/SESA | TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DA 641
SIS
BIO SCAN DIAGNOSTICO
0117/07/SESA | TOMOGRAFIA POR IMAGEM LTDA 1113
CENTRO DE
ULTRASONOGRAFIA
0131/07/SESA | TOMOGRAFIA SANTA MONICA LTDA - BIO 1124
IMAGEM
RESSONANCIA| CLINICA RADIOLOGICA
0364/07/SESA MAGNETICA SANTA ELISA LTDA 493

3.6 - Central de Notificacdo, Captacdo e Distribuicio de Orgaos.

PROCEDIMENTOS 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | TOTAL
NotificagcOes de ME 111 | 109 | 114 | 107 | 135 | 122 | 112 | 132 | 132 1119
Transplantes de Cdrneas 35 42 57 108 | 117 | 100 | 120 91 69 757
Transplantes de Rim/Cadaver 26 16 37 28 38 52 44 31 23 305
de Transplantes de Rim/Vivo 53 67 54 53 44 35 51 25 31 413
Transplante de Coracgéo - - - - 1 0 1 0 0 2
Transplante de Figado 0 0 0 0 0 0 10 10 9 29
Transplantes de Rim/Pancreas 0 0 0 0 0 0 0 4 0 4
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4 - GERENCIA ESTRATEGICA DE PLANEJAMENTO E
DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL

A Geréncia Estratégica de Planejamento e Desenvolvimento Institucional tem por

finalidade a promocdo e o desenvolvimento de uma cultura de planejamento

estratégico-organizacional que abranja a SESA e o SES.

NUCLEO

RESULTADOS ALCANCADOS

NUEDPOS

Organizacdo do Plano Plurianual de Aplicacdo 2008/2011 em parceria
com FES/GPO/SEP com participagédo de todas as Geréncias

Habilitacdo da SESA junto ao MS para Captagédo de recursos

Realizacdo de Curso de Planejamento em parceria com MS para 40
profissionais dos Municipios, Estado e as Superintendéncias Regionais.

NUEDCT

Realizacdo do Seminario Estadual de avaliacdo parcial dos projetos
apoiados pelo PPSUS nos ES — Edital 2005

Participacdo no Seminario Nacional Pesquisa para o SUS -
Desenvolvimento e Inovacéo.

Participacdo enquanto representante da SESA no comité gestor do
PPSUS no estado para acompanhamento dos 38 projetos de pesquisa
apoiados. Reunido mensal com a FAPES.

Coordenacéo da participacdo da SESA na IV semana estadual de ciéncia
e tecnologia.

NASTS

Atualizacao do site da SESA
e Paginas das Geréncias (GETA, GEAF), Ndcleos
(NUEDPOS/NASTS), Conselho (CES), CIB, Vigilancias, etc.
Informacédo em Salde;
Perfil Epidemioldgico do ES — 2006
Caderno de Gestédo
Indicadores epidemiol6gicos do PDR-ES
TABNET de Nascidos Vivos e de Mortalidade Geral
Cadernos de Saude — Municipais e Estadual
Caderno Estadual de Saude do Idoso e da Mulher
Pacto pela saude
e Relatdrio de Gestdo 2006

Terca-Cientifica

Realizados 05 encontros, com temas de relevancia epidemioldgica para o
Estado, como Raiva Humana, Hanseniase, Agua de Consumo Humano,
Tuberculose, 20 anos de Projeto Cancer de Pele no ES.

Boletim Epidemioldgico

Revisdo dos conteddos e montagem do Boletim Epidemioldgico da
SESA — ano 2006 — 2 edicdes, em parceria com a Geréncia de Vigilancia
em Saude (GEVS).

Instalacdo do software e das bases de dados do GEOBASES/ES

Plano Estadual de Saude
Construcéo de Perfil Epidemioldgico para a orientacdo das metas a serem
programadas pela Politica Estadual de Saude
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5 - GERENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

A Geréncia de Vigilancia em Saude tem por finalidade a elaboracdo, a coordenacdo e a
execucdo das politicas Estaduais de Vigilancia Sanitéria, Vigilancia epidemiologica,
Vigilancia Ambiental, Nucleo de Sistemas de Informagdo em Saude, Nucleo de Prevencao
e Atencdo as Intoxicacdes-Toxcen, Nucleo do Servico de Verificagido do Obito-SVO,
Nucleo Especial de Vigilancia a Saiude do Trabalhador e Laboratério Central de Saude
Publica-Lacen, de modo a cumprir a Legislacdo pertinente. A descentralizacdo das acdes
de vigilancia sanitaria, epidemioldgica, ambiental e do sistema de informagdes em
salde para regionais e microrregionais de salde vem sendo implementada através de

processo de capacitacdo e apoio a estruturacao fisica e de equipamentos.

5.1 - Nucleo de Vigilancia Ambiental

Numero de casos notificados e incidéncia de dengue por municipio, ES, 2007.

MUNICIPIO N°. DE CASOS* COEF. INCIDENCIA*
Mantendpolis 529 4.931,94
Pancas 181 910,05
Pilma 73 370,28
Guarapari 362 325,84
Nova Venécia 148 321,75
Cachoeiro do Itapemirim 620 307,44
Anchieta 64 280,87
Viana 141 228,87
Ecoporanga 51 216,16
Espirito Santo 2.235 90,86

* Dados até 112 SE.

Casos de Febre Hemorréagica de Dengue(FHD)

ANO Notificados Confirmados Obitos Letalidade
2002 91 61 8 13,11
2003 101 47 5 10,64
2004 6 3 0 0
2005 5 4 0 0
2006 76 11 3 27,27
2007 40 7 9 22,5
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ACOES META PROGRAMADA
PARA 2007 RESULTADOS ALCANCADOS
Adquirir 05 caminhonetes para 0
Nivel Czentral (NEVA) e 100% de veiculos adquiridos e
estruturacdo das 4

Programa de

Vigilancia e

Controle da
Maléria

Superintendéncias Regionais de
Saude.

disponibilizados para as regionais.

Realizar pesquisa de Malaria
Simia nos municipios de Santa
Teresa e Santa Maria de Jetiba
em parceria com a UFES.

100% da pesquisa realizada. :
Resultados revelaram a presenca de P.
vivax, P. malariae e Plasmodium
falciparum nos espécimes de primatas
Alouatta guariba capturados.

Tratar todos 0S
confirmados

€Casos

Tratados 100% dos confirmados: 119
casos de malaria

Programa de

Realizar pesquisa entomoldgica

Triatomineos pesquisados: 832 (100%

Vigilancia e e L dos enviados ao laboratorio); 462
(classificacdo das espécimes e o
Controle da Doenca | . - . . (55%) positivos para Trypanosoma
infectividade) em triatomineos. .
de Chagas cruzi.

Programa de
Vigilancia e
Controle das

Leishmanioses

Implementar vigilancia
entomoldgica (captura,
identificacdo de flebdtomos) em
areas de risco

Realizadas 12 pesquisas, sendo 3
positivas.

100% dos espécimes enviados ao
NEMES foram identificados. Destes,
265 eram fleb6tomos, e foram
encontrados nos municipios de
Conceicdo da Barra, Montanha e Vila
Valério.

Programa de

Vigilancia e

Controle da
Esquistossomose

Realizar pesquisa malacoldgica
(captura, identificacdo de
espécies e infectividade) em
areas endémicas: 23 municipios
programados.

100%. 23 municipios pesquisados

e Caramujos  capturados e
pesquisados: 4.255

e Espécimes de Biomphalaria
encontradas: 4004

e Positivas para Schistosoma
mansoni: 5.

Realizar inquéritos
coproscopicos em 45 municipios
endémicos.

e Exames realizados: 90.980
e Diagndsticos positivos para
Esquistossomose: 4.298 (4,7%
prevaléncia)
e 0p tratamento: 54,7

Capacitar 24 agentes de
vigilancia ambiental em ag0es
basicas de malacologia

100%. Realizado curso basico de
malacologia. Capacitados 24 agentes
dos municipios de Afonso Claudio,
Brejetuba, Domingos Martins, luna,
Cariacica, Ibitirama, Jodo Neiva,
Mucurici, Ponto Belo e Rio Bananal.

Capacitar 10  técnicos de
laboratério  de  municipios
endémicos para diagnostico de

100%. Capacitados 10 técnicos dos
municipios de Alto Rio Novo, Baixo
Guandu, Guarapari, Itarana luna,
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eSC]UiStOSSOIT]OSG € outras

helmintoses.

Mantendpolis, Muniz Freire, Pancas,

Realizar reunido para implantar
a Vigilancia da
Mielorradiculopatia
Esquistossomética (MRE)

100%. Participacédo de 50
profissionais da rede hospitalar,
vigilancias, instituicbes de ensino
superior, referéncias estaduais e
regionais, etc, na | Reunido para
Implantagdo da Vigilancia da MRE.

Fomentar acdes intersetoriais:
participagdo no Projeto
Desenvolvimento Rural

Sustentavel da Bacia do Cdérrego
do Sossego — Rio Doce, no
Municipio de Itarana.

e Realizado Dia de mobilizacao
contra a esquistossomose.
¢ Realizada pesquisa
malacoldgica em éareas de
plantio de arroz.
e Elaboragdo de Projeto de
melhorias sanitarias para liberacdo de
recursos da FUNASA.

VIGIAR -
Programa de
Vigilancia da

Qualidade do Ar.

Assessorar a implantacdo do
programa em 12 municipios de
risco.

100%. 12 municipios de risco com o
VIGIAR implantado.

VIGIAGUA -
Programa de
Vigilancia da
Qualidade da Agua
para Consumo
Humano

Capacitar  técnicos de 75
municipios, Regionais e nivel
central no curso basico de
procedimentos do VIGIAGUA

50%. 37 técnicos  municipais,
regionais e Nivel Central capacitados.

Capacitar para 0 SISAGUA
(sistema de informacdo), versédo
2007, técnicos de 75 municipios,
Regionais e Nivel Central.

88%. Foram capacitados 66 técnicos
municipais, regionais e nivel central.

Elaborar e enviar dois relatorios
anuais a partir da analise dos
indicadores do SISAGUA, em
municipios com mais de 100.000
habitantes.

100%. Elaborados e enviados 18
relatorios de 9 municipios com mais
de 100.000 habitantes.

VIGIDESASTRES
— Programa de
Vigilancia de
Desastres Naturais

Realizar seminario de
sensibilizacdo para implantacdo
do Programa para o0s 78

68%. Seminario realizado com a
participacdo de 53 municipios.

municipios.
Realizar 4 reunibes técnicas . x
. X ~ Realizada reunido com 0s municipios
regionais para divulgacdo e . N .
. N da Superintendéncia Regional de
fomento a estruturacdo do

programa nos municipios.

Saude de Colatina.

Realizar acompanhamento e
registro dos desastres.

100%. Visita e
municipio de Apiaca.

assessoria a0

VIGISOLO -
Programa de
Vigilancia em
Saude de
Populagdes
Expostas a Solo
Contaminado

Realizar capacitagdo em Sistema
de Informacdo do programa —
SIS-SOLO, para municipios com
mais de 100.000 h.

Dos 09 municipios programados 08
foram capacitados (90%). Colatina
néo se fez presente.
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Programa de
Vigilancia e
Controle da Raiva

Realizar manutencdo da
cobertura vacinal em 80% das
populacdes canina e felina

Todos 0s municipios atingiram o
percentual igual ou maior a 80%.

Garantir insumos (vacina e
seringa) para realizacdo da
campanha de vacinagdo anti-
rabica para 78 municipios.

100% dos municipios receberam

Insumos para a campanha.

Realizar ~ semindrio pré - | 100%. Seminario realizado com a
campanha de vacinacdo anti- | participacdo de técnicos de 78
rébica. municipios.

Todos o0s municipios  fizeram

Divulgar campanha de
vacinagdo anti-rabica e
desenvolver acdes educativas e
de mobilizacdo social em 78
municipios.

divulgagdes com: 30 mil cartazes, 370
mil folders, 474 mil cartdes de vacina
e midia (radio).

Utilizaram locais publicos como:
Igrejas, Escolas, Pracas e areas rurais
(Fazenda de referencia, ponto de
Onibus e etc.). a divisdo do material
foi feita de acordo com a populacédo
canina dos municipios.

Monitorar as acdes de controle
do agravo realizadas nos
municipios

Por meio do SPR (Sistema de
Profilaxia da Raiva), SINAM e
Relatorio dos exames laboratoriais do
IBEES (Instituto Bioldgico do Estado
do Esp. Santo) todos efetuados
mensalmente.

Quando ocorre resultado laboratorial
positivo para raiva, imediatamente e
acionado as ref. técnicas humana e
animal do municipio para efetua a
profilaxia humana e animal da raiva.

Programa de
Vigilancia e
Controle da Dengue
e Febre Amarela

Capacitar multiplicadores,
médicos pediatras da rede, no
curso de diagndstico e manejo
clinico da dengue

100%.

140 médicos pediatras da rede de
assisténcia capacitados.

Realizar forum estadual da
dengue para avaliar o Plano

100% (férum realizado). Participaram

o o
Estadual de Controle da Dengue Yeri)ci arz(aer‘)r?) dos municipios
— PECD nos 78 municipios. P P '

Divulgar diretrizes basicas para | 100%.  Realizada  Oficina  de

construcdo dos Planos
Municipais de Contingéncia para
o0 controle da dengue para 78
municipios.

orientacdo para elaboracdo dos planos
municipais de contingéncia, com a
participacdo de 78 municipios,
regionais e nivel central.

Capacitar técnicos dos
municipios de alto risco para
Levantamento de indice rapido
para Aedes aegypti

100%. Capacitados técnicos dos 7
municipios de alto risco.

Capacitar técnicos do municipio

100%. Capacitados 40 técnicos da
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de Guarapari em Vigilancia
Epidemioldgica da Dengue.

vigilancia epidemioldgica de
Guarapari no Curso Bésico de
Vigilancia  Epidemioldgica  com

Enfase em Dengue.

Manter informacdes atualizadas

100%. Elaboracdo e envio de 12
relatérios mensais do Sistema de
Informacdo de Febre Amarela e
Dengue (SIS-FAD).

Assessorar e supervisionar as 4
Regionais de Saude nos
depdsitos de inseticida e SIS-
FAD

75%. Realizadas visitas técnicas em 3
regionais, exceto Regional Vitoria.

Realizar manutencdo de veiculos
e de equipamentos do tipo UBV
pesada.

100%. Revisdo realizada em 23
veiculos e equipamentos de aspersao
lotados na Central de UBV.

Realizar controle de qualidade
dos exames de identificacdo de
larvas de culicideos realizados
pelos 78 laborat6rios municipais.

39% dos municipios enviaram
amostras para controle de qualidade.

PESMS —
Programa de
Educacdo em Saude
e Mobilizacao
Social

Realizar campanha estadual de
mobilizagdo contra a dengue

100%. 1 campanha realizada.

Participar de reunibes de
comissdes e de camaras técnicas
estaduais na area de meio
ambiente.

Participagcdo em 85% das reunides
realizadas.

Realizacdo de reunides técnicas
com 0s 78 municipios visando
avaliacdo, acompanhamento do
programa e troca de experiéncias
entre 0S municipios para o
aprimoramento das acles de
educacdo em saude.

100%, Foram realizadas reunifes por
meio das regionais com todos os 78
municipios .

Programa de
Vigilancia e
Controle da
Leptospirose

Capacitar técnicos municipais
para o controle da leptospirose

100%. Realizadas capacitagdes de 784
pessoas: agente comunitarios, agentes
ambientais, médicos, enfermeiros,
médicos  veterinério, etc.,, dos
municipios de Bom Jesus do Norte,
Irupi, Jerdnimo monteiro, Alegre,
Guacui, Dores do Rio preto, Sdo José
do Calcado, Apiaca, mimoso do Sul,
Muqui, Atilio Vivécqua e
Ecoporanga.

Monitorar indicadores de morbi-
mortalidade

Investigagéo de 1 dbito no municipio
de Ecoporanga. Confirmacao para
leptospirose.
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ACOES METAS PROGRAMADAS 2007 RESULTADOS
ALCANCADOS
CMMI Seminario por macrorregido de capacitagdo dos 100%
técnicos municipais e das regionais para investigacao e
monitoramento da mortalidade materna e infantil.
Oficina de capacitacdo de médicos para o0 100%
preenchimento da D.O. dos 78 munic
IMUNIZACAO Campanhas de Imunizagdo | Realizadas 1% e 22 etapas da Campanha de
Poliomelite com cobertura de 96,11% e
97,02%, respectivamente e Campanha de
Imunizacdo dos 1dosos.
COBERTURA
VACINAS PRECONIZADA | N°DEDOSES | COBERTURA
BCG + BCG COMUM 90% 51.227 97,69 %
HEP + PENTA + HEXA 95% 52.005 99,17 %
POLIO + INAT + HEX 95% 55.473 106,30 %
TETR + PENTA + HEX 95% 53.313 101,66 %
TRIPLICE VIRAL 95% 53.467 101,96 %
INFLUENZA 70% 259.023 91,95 %
Contratacdo de empresa para prestacéo de servigos de 100%
manutencdo preventiva e corretiva dos equipamentos
da rede de frio
DANT’S Monitorar 0s indicadores para 0 diagnostico | 50% (em
situacional das Dants andamento)
Acompanhamento e anlise dos Indicadores das DCV | 50%

conforme roteiro do MS para estados e capitais

Elaborar e divulgar Informe Epidemiolégico

50% (elaboragéo
em fase final)

material
Nutricéo,

Elaboracéo e
educativo/informativo
Tabagismo).

divulgacéo de
(Hipertensao,

100%

Treinamento de Agentes Comunitarios de Salude das
Regionais para prevencdo de fatores de risco e
detec¢do precoce do Cancer de Boca

50%

Assessoria técnica para acompanhamento das acles

dos nucleos Dant’s nos municipios com populacdo
acima de 100.000hab

100%

Implantar e implementar os Registros de Cancer nos 4
CACON (Santa Casa, Hucam e Hospital Evangélico —
Cachoeiro de Itapemirim) e outras instituigdes
interessadas.

50% (Hucam e
Hospital
Evangélico —
Cachoeiro de
Itapemirim -
implantacéo e
implementacdo no
Hospital Santa Rita)

Realizar o IV Seminario Estadual de Vigilancia
Epidemioldgica das Dants: destinado aos técnicos
estaduais , regionais e municipais vinculados as

100%
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atividades de vigilancia em DANT s/GEVS
(municipios acima de 100.000 hab e capital)

Assessorar e fomentar o desenvolvimento dos planos
municipais de prevencdo da violéncia e Promocéo da
Saude nos 11 Municipios com populagdo acima de 100
mil hab.

50%

Elaborar o relatério do Sistema Sentinela de Vigilancia
de Acidentes e Violéncia - Projeto VIVA. nos
municipios de Vitoria e Serra

100%

Assessorar 0s municipios acima de 100 mil habitantes
na criacdo dos nlcleos de prevengao a Violéncia.

100%

Monitorar os indicadores das Causas Externas no ES,
utilizando Sistema de Infomac6es de
Morbi/mortalidade.

50% (em
andamento)

Realizar duas Oficinas Internas de Vigilancia das
DANT’s. (oficinas de planejamento com os técnicos
estaduais)

100%

TUBERCULOSE

Curso de sistema de informacdo em salde SINAN/
TBWIN/Thb para 40 técnicos municipais.

100%

Capacitacdo de 45 técnicos médicos e enfermeiros

100%

Treinamento de atualizacdo para 40 técnicos de nivel
médio

100%

Realizar supervisdo em 08 municipios prioritarios
(Vitdria, Serra, Cariacica, Viana, Guarapari, Cachoeiro
de Itapemirim, Sdo Mateus, Vila Velha)

100%

Realizar supervisdo em 80% dos municipios

100%

Realizar Campanhas Educativas

100%

Elaborar e reproduzir material educativo

100%

HANSENIASE

Monitoramento dos indicadores: Coeficiente de
Prevaléncia; Percentual de cura nas coortes; %
abandono de tratamento; Coeficiente de detec¢do

100%

Capacitacdo das equipes de PACS e PSF para
desenvolvimento de a¢des de controle (50 municipios )

70%

Campanhas Educativas (Dia da Mancha , Sinais e
Sintomas)

100%

DST/AIDS

Prevengdo em DST e AIDS na atencdo primaria-
descentralizacdo — Reproducdo de material educativo
aos 67 municipios que ndo recebem recursos do
incentivo

100%

Capacitagdo com 70 profissionais e usuarios das areas
de salde e educacdo do Estado para o
desenvolvimento do Projeto “Saude e Prevengdo nas
Escolas™, em 2007

100%

Seminario Estadual, em parceria com a Secretaria
Estadual de Educacdo, para debate das questdes
relativas ao programa SPE-“Saude ¢ Prevengdo nas
Escolas”

100%

ReuniBes com gestores municipais de 40 Municipios

100%
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para a discussdo de estratégias no combate a sifilis e
sifilis congénita.

Seminario de abertura da Campanha Anual de
Combate a Sifilis e Sifilis Congénita”

100%

Capacitacao de profissionais de OG e OSC de 6% dos
Municipios, com disponibilizardo de kits de insumos
para a implantacdo do trabalho nesta area de RD em
HIV/AIDS

100%

Treinamento de prevencdo as DST e Aids para
profissionais das equipes municipais da atencdo
primaria (35 pessoas)

100%

Oficina de Aconselhamento em HIV/Aids e Hepatites
com profissionais das equipes municipais da atencéao
primaria (30 pessoas)

100%

Reunibes de monitoramento das equipes treinadas para
as acdes na atencdo primaria a saude em HIV/Aids(90
pessoas)

100%

Aquisicdo de 20% do consumo anual de preservativos
no Estado, complementando o total ofertado pelo PN
DST/Aids//MS

100%

Formacdo de multiplicadores, por macrorregido de
salude, nas equipes municipais para adocdo dos
procedimentos preconizados para a prevencdo da
transmissdo vertical do HIV e da Sifilis no pré-natal
(135 pessoas)

100%

Forum Estadual de discussdo das questdes da violéncia
relacionada a Aids e mulheres e criangas, em parceria
com outras OG e OSC/ONG (100 pessoas)

100%

Capacitacdo com 70 pessoas atuantes em OSC/ONG
para a implantacdo e/ou a qualificacdo do trabalho
com populacdo GLBT e profissionais do sexo.

100%

Monitoramento (reunides, visitas, apreciacdo de
prestacOes de contas formais e contatos diversos) da
acdo das OSC/ONG que receberam recursos do
incentivo para execucdo de projetos aprovados em
selecdo publica (12 entidades)

100%

Capacitacdo com pessoas atuantes em OSC/ONG para
a qualificacdo da gestdo e da aplicacdo dos recursos do
Incentivo liberados através de projetos aprovados
publicamente.(80 pessoas)

100%

Treinamento com profissionais das maternidades da
regiao metropolitana, para a adogéo dos procedimentos
preconizados para a prevencdo da transmisséo vertical
do HIV e da Sifilis no parto. (60 pessoas)

100%

Efetivar a logistica de distribuicdo de testes rapidos
anti-HIV ~ (cotas  mensais), apds  aquisicdo
complementar ao total disponibilizado pelo PN/MS,
para todas as maternidades cadastradas e que adotam
0s procedimentos preconizados (12 entidades).

100%

Efetivar a logistica de distribuicdo da formula lactea

100%
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infantil (cotas mensais) para todas criancas expostas ao
HIV para as maternidades e servigos pediatricos de
assisténcia especializada (12 entidades )

Disponibilizar insumos para a melhoria fisica de
servicos de referéncia regional e/ou estadual (08
Servigos)

100%

Realizar cursos basicos de vigilancia epidemioldgica
para 0 HIV e para a Sifilis (35 pessoas)

100%

Forum de debate e aprofundamento do novo “Pacto da
Saude”, posicionando area de DST e Aids no contexto
atual do SUS. (100 pessoas)

100%

Disponibilizagdo de medicamentos de alto custo
destinados as Infeccdes Oportunistas e ao tratamento
das DST, cumprindo Portaria federal e pactuagdo na
Bipartite, para todos os Municipios.

100%

Realizar treinamentos para profissionais das equipes
de 12 Municipios, de 02 macrorregides de saude, que
serdo multiplicadores na rede de atencdo primaria a
salde, com enfoque na abordagem sindromica das
DST.( 35 pessoas)

100%

Realizar treinamentos para maior qualificacdo de
profissionais da equipe multidisciplinar (assistente
social, psicélogos, enfermeiros e outros) no
acolhimento e assisténcia as PVHA no servico
especializado (30 pessoas)

100%

Realizar treinamentos para maior qualificacdo da
assisténcia, enfocando manejo clinico do HIV para
profissionais médicos e dentistas (60 pessoas)

100%

NVEH

Elaboragdo e Publicacdo de Portaria Estadual para
regulamentar a implantacao do Subsistema Estadual de
Vigilancia Epidemiologica em &mbito Hospitalar,
integrado ao Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemiologica.

em andamento

MENINGITE

Monitoramento e acompanhamento do desempenho
dos 78 municipios.

100%

Capacitar os profissionais de satde dos 78 municipios
para realizar notificagdo e investigagao.

100%

PARALISIA
FLACIDA AGUDA

Manter o Estado sem Casos de Poliomielite.

100%

Atualizar profissionais de satde dos 78 municipios e
regionais para Notificar e Investigar Casos de PFA.

100%

MDDA/DTHA

Acompanhar e avaliar o Projeto Rotavirus em
Cachoeiro de Itapemirim em parceria com 0 MS

100%

TABAGISMO

Realizar Curso de "Abordagem Intensiva ao Fumante"
para técnicos dos 78 municipios e regionais

64%

Realizar Oficina sobre “Ambientes Livres do Fumo”
para 0s 78 municipios

100%

Monitoramento e avaliacdo das acOes estratégicas do
PCTOFR nos municipios (Saber Saude, Prevencéo
Sempre e Saude e Coeréncia)

100%

Confeccédo e Material Educativo (Folder, cartazes)

100%
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Capacitar/atualizar referéncias técnicas da salde e | 100%
educacgéo no desenvolvimento das a¢es do PCTOFRC
nos 78 municipios

NUTRICAO E
ALIMENTACAO

Concluséo da Pesquisa: Perfil Nutricional dos idosos 100%
residentes no Municipio de Vitéria

Implementacdo do SISVAN por Regional de Saude 100%
nos 78 municipios (Treinamento e capacitacdo com
atualizacdo de dados)

5.3 - Nucleo de Vigilancia Sanitaria

METAS PROGRAMADAS PARA 2007 RESULTADOS

ALCANCADOS

Inspecdo e concessdo de licenca | Total de processos de licenca
sanitaria em produtos e servicos | sanitaria = 634 (100%)
de interesse da salde.

569 (90%)

1 - Setor de Alimentos = 63

54 (86%)

2 - Setor de Servicos = 308

292 (96%)

3 - Setor de medicamentos/Produtos

94 (70 %)

4 - Setor de Engenharia = 128 129 (101 %)

Coletas de produtos 75%
Capacitacdes e treinamentos 3

54 -TOXCEN

RESULTADOS ALCANCADOS

Foram realizados 5445 atendimentos a casos de intoxicacdes, sendo 4349 Telefonicos, 497
Presenciais e 599 psicoldgicos.

Realizacdo de 2.653 Treinamentos externos: seminarios, aulas e palestras.

Realizagéo do Projeto Toxcen Busca Ativa de casos de intoxicagOes em 22 Unidades de
Saude da Grande Vitdria, sendo 2.243 casos notificados

Realizacdo do Projeto Toxcen Prevencdo - acdes de educagdo em salde para prevencao de
casos de intoxicagcbes em 22 Unidades de Saude da Grande Vitéria, com 41.029

abordagens de usuarios

Foram oferecidas 50 oportunidades de estagio treinamento interno, sendo 02 em Farmaécia,
02 em Enfermagem, 30 em Medicina e 16 em Residéncia Médica.

3310 Abordagens de participantes para Participacdo em Ac¢Bes Comunitarias

20 Estagiarios selecionados na Selec¢ao anual de estagiarios

Realizacdo do Il Congresso Brasileiro de Toxicologia Clinica — Vitéria-ES, junho de
2007, com a participacdo de 330 pessoas

Convenio TOXCEN com Secretaria Municipal de Salde da Serra-ES - Visitas as
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Unidades de Saude da Serra, com 2300 abordagens de usuarios

Apresentacédo e publicacdo de seis (06) trabalhos cientificos no Il Congresso Brasileiro de
Toxicologia Clinica — junho 2007 em Vitoria-ES, com a participacao de 330 pessoas

Manutenc¢do de Convénio de Cooperagdo Técnica SESA/TOXCEN/AFAI/CST — 01/01 A
31/12/2007.

Manutencéo de fone 0800-283-9904 nacional - Disque IntoxicagOes da ANVISA.

Disponibilidade de um automdvel para os Projetos Toxcen Busca Ativa e Toxcen
Prevencdo em 22 Servigos de Saude da Grande Vitoria, de Uso Globalizado.

5.5 - Nucleo Especial de Verificacio de Obitos

RESULTADOS ALCANCADOS

Implantacdo do laboratério de imunohistoquimica, histopatologia, colpocitologia,
preparacdo de laminas para liberacdo de laudos cadavéricos e manutencdo dos
equipamentos de uso em laboratério;

Aquisicdo de equipamentos, materiais, e capacitacdo de pessoal, para melhorias na
qualidade do atendimento, e agilidade no sistema de liberacdo de corpos, com melhor
qualidade dos laudos cadavéricos, para o SVO.

5.6 - Vigilancia a Saude do Trabalhador / CEREST

META PROGRAMADA PARA 2007 RESULTADOS ALCANCADOS

Atendimento Médico: 1181 atendimentos

Pericias Médicas
o 06 Pericias Realizadas

Servigo Social e Enfermagem
o 565 atendimentos

Saude Mental
o 560 atendimentos

Fisioterapia
o 2031 atendimentos
o 6093 procedimentos

Fonoaudiologia (Fonoterapia e Audiologia)
o 720 atendimentos
o 1374 procedimentos

Terapia Ocupacional: 602 atendimentos

Atividades em Grupo:
o Grupo Qualidade de Vida
o Grupo Terapéutico
o Consulta Coletiva

Capacitacdo da equipe técnica implantacdo do | 100% da demanda
Cerest-Cachoeiro de Itapemirim

Férum de discussdo sobre Pair — perda | 100% da demanda
auditiva induzida por ruido Cachoeiro de
Itapemirim
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Projeto: trabalhador rural em parceria com o
INSS 04 seminérios no interior do Estado (550
participantes)

60% da demanda — havera continuidade em
2008

Capacitacdo em Salde do Trabalhador para
Atencdo Primaria — trabalhadores expostos a
Agrotoxicos: treinamentos: realizados em
Santa Leopoldina, Santa Maria de Jetiba,
Santa Teresa, Venda Nova do Imigrante e
Cachoeiro de Itapemirim: 451 participantes

50% da demanda - havera continuidade em
2008

Atividade docente assistencial: supervisdo de
estagio de académicos de medicina.

100% da demanda

Implantagdo do SINAN NET no Estado do
Espirito Santo

100% da demanda

Implantacdo do observatorio estadual em saude
do trabalhador, em atendimento ao eixo
estruturante

100% da demanda

Inspegdes em local de trabalho solicitadas por
profissionais do ambulatério do Cerest/ES para
nexo-causal: 06/inspecGes em local de trabalho
solicitadas pelo ministério publico estadual e
outras entidades (sindicatos/prefeituras, etc):
14/ as demandas do Ministério Puablico
resultam em inspecBes, reunifes técnicas e
audiéncias com as empresas para melhoria das
condigdes de trabalho de diversas categorias de
trabalhadores

100% da demanda

Projeto perda auditiva:
o investigar  perda  auditiva em
trabalhadores de lavanderia e cozinha
hospitais publicos estaduais.

100% da demanda

Projeto de investigacdo de cancer de pele em
trabalhadores rurais pomeranos do Estado do
ES (parceria SESA/HUCAM) Santa Maria de
JetibA  para realizacdo de  inquérito
epidemiol6gico

30% da demanda — havera continuidade em
2008

5.7 - Nucleo Especial de Sistemas de Informacgfes em Saude

METAS PROGRAMADAS PARA 2007

RESULTADOS ALCANCADOS

Implantar uma central de Geoprocessamento em

2007.

A implantagio do  Sistema de
Informagdes  Geogréficas-SIG, com
software adquirido e disponibilizado para
0 Nucleo Especial de Desenvolvimento
Analise de Situacdo e Tendéncias em
Saude-NASTS

Disponibilizar microcomputadores para as Regionais

e para as Microrregioes.

100%

Disponibilizar em parceria com 0 MS computadores

92%
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para 39 municipios do ES.

Treinar e/ou reciclar as referencias técnicas dos
quatro sistemas do NESIS (SIM, SINAN, SINASC e

SIAB municipal).

75%

Garantir 100% de orientacdo técnica demandada pelo
SIM, SINAN, SINASC e SIAB aos municipios.

100%

Executar 100% de envio regular dos dados do SIM,
SINAN, SINASC e SIAB do Estado do Espirito

Santo para a base de dados Nacional.

100%

5.8 - Laboratoério Central - LACEN

META PROGRAMADA PARA 2007

RESULTADOS ALCANCADOS

Descentralizar para 45% dos municipios 0s
diagnosticos laboratoriais de analise de
interesse a salde publica

45%

Implementar o sistema de Informacdo MV
2000

65%

Supervisionar 70% dos Laboratérios
Publicos que realizam exames de notificacéo
compulsoria

84,3%

Realizadas noventa e cinco supervisdes em
laboratdrios da rede publica;

O projeto: Avaliacdo da qualidade de
medicamentos magistrais e industrializados de
baixo indice  terapéutico provenientes
respectivamente das farmacias de Vitoria— ES e
da Rede Publica Estadual e Municipal de
Vitoria e Serra-ES” - do setor de medicamentos
do LACEN eleito na selecéo publica de projetos
de pesquisa e desenvolvimento prioritarios para o
sistema unico de saide em 2005 cujo recurso foi
recebido no final de 2006 teve seus ensaios
iniciados em 2007.

Foram realizadas 120 supervisdes nos laboratorios
descentralizados  (Publicos), sendo 50 de
esquistossomose, 25 de malaria e 45 avaliagdes
integrais.

Foram realizados 10 treinamentos no LACEN em
2007, contando com a presenca de 169
participantes.

Foram realizadas 4.584 analises de agua, sendo
analises fisico-quimica, de coliformes e bactérias
heterotrdficas em agua para consumo humano.

Realizacdo de exames de saude publica

88957 de diagndstico de saude publica
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5.9 — Centro de Hemoterapia e Hematologia Doutor Marcos Daniel

Santos - HEMOES

N° total Média
Procedimentos realizados no ano exames mensal
N° consultas hematologicas 3.437 286
N° mielograma/puncdo/bidpsia medula 6ssea 500 42
N° consultas de gastroenterologia 479 40
N° consultas a inaptos 5.464 455
N° de consultas na triagem clinica (n° avaliacdo candidatos a
doacéo de sangue) 43.629 3.636
N° coletas externas de sangue 10.064 839
N° bolsas de sangue coletadas (*) 42.024 3.502
N° exames realizados - Laboratdrio de Hematologia 4.701 392
N° exames realizados - Laboratorio de Sorologia (interno) 171.976 14.331
N° exames realizados - Laboratorio de Sorologia (externo) 15.974 1.331
N° exames realizados - Laboratdrio de Imuno - Hematologia 7.252 604
N° transfusdes ambulatoriais 2.181 182
N° administragdo de medicamentos 1.138 95
N° aplicacdo de fatores da coagulacédo 949 79
N° afereses terapéuticas 89 07
N° hemocomponentes produzidos 54.835 4570
NC° fatores da coagulacao distribuidos 23.733 1.978
N° doacdo de medula 6ssea 15.869 1.322
N° contatos institucional 60 05
N° palestras realizadas 126 11
Total de procedimentos realizados 362.456 30.205

DOADORES DE SANGUE NA COLETA - ANO 2007
HEMOES | S. Mateus | Colatina | H. Serra | C. externa | Linhares | T. GERAL
TOTAL | 17.767 3.815 6.270 2.717 4.055 6.413 41.037
DOADORES VOLUNTARIOS DE MEDULA OSSEA — ANO 2007
HEMOES | S. Mateus | Colatina Linhares T. GERAL

TOTAL 7.895 527 6.310 1137 1.5869
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6— GERENCIA DE AUDITORIA EM SAUDE

A Geréncia Estratégica de Auditoria em Saude tem por finalidade a execugdo das
atividades de verificagdo de conformidade de planos, programas, projetos, processos e
acOes de saude, de acordo com a legislacdo e as normas vigentes, junto a todos 0s
orgdos que compdem o SES, em todo o Estado do Espirito Santo, com acédo

regionalizada e orientada por planos de trabalho em niveis microrregionais.

RESULTADOS ALCANCADOS

AUDITORIAS REALIZADAS

> AUDITORIAS DIVERSAS 163

> AUDITORIAS DE UTI 191

> AUDITORIAS DE UTIN 299
SUPERVISAO TECNICA . 56
REVISAO TECNICA . 06
VISITA TECNICA 18

TOTAL . 733
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7 — GERENCIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

A Geréncia Estratégica de Assisténcia Farmacéutica tem por finalidade a coordenagéo
das acbes de formulagdo, planejamento, direcdo, organizacdo, normalizacéo,
articulacdo, controle e avaliacdo relacionadas com a politica de Assisténcia
Farmacéutica no ambito da SESA e SES, para os 3 (trés) niveis de atencdo a saude,
resguardando-se sempre as atribuicdes e responsabilidades que competem a esfera
municipal. Para o alcance da equidade no acesso a medicamentos de qualidade, deve
cuidar também de uma boa gestéo e desenvolvimento dos recursos humanos, promocao
do uso racional de medicamentos, além de articular parcerias e trabalhar as interfaces
existentes com as demais instancias dessa Geréncia, da SESA, do SES, do Controle
Social, das Entidades de Classe, das Sociedades Cientificas, das Entidades de Defesa do

Consumidor, do Ministério Publico e do Poder Judiciario.

Em 2007, o Governo langou a Relagdo de Medicamentos Essenciais e Medicamentos
Excepcionais (Rememe) e a Politica Farmacéutica do Estado do Espirito Santo, sendo o

segundo estado da federacao a implantar uma politica prépria na area.

RESULTADOS ALCANCADOS

Excepcionais — REMEME;

e Lancamento da Relacdo Estadual de Medicamentos Essenciais e Medicamentos

usuarios de medicamentos do SUS, assim como em defesa do interesse publico;

e Instituicdo do Forum Intersetorial do Direito a Salde, em carater permanente,
formado por representantes da SESA, do Poder Judiciario, da PGE, do Ministério
Publico, da Defensoria publica, do COSEMS e do Conselho Estadual de Saude.
Esse Forum funcionara como um espago permanente de articulagdo e pactuacéo
social em defesa da REMEME, dos reais interesses e necessidades assistenciais dos

estrutura fisica adequada;

e Mudanca da Farmécia do antigo CRE-Vitoria para Farmacia Metropolitana, com

Medicamentos.

e Informatizagdo do Ndcleo de Armazenamento, Controle e Distribuicdo de
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Gastos com Medicamentos 2002 a 2007

80.000.000,00

70.037.587,24
70.000.000,00
64.924.388,28
60.000.000,00 /
50.000.000,00
/-/44.639.361,52
40.000.000,00
30.000.000,00 29.896.674,31
20.000.000,00 22.111.795.69
13.983.785,44
10.000.000,00
0,00 T T T T T
2002 2003 2004 2005 2006 2007
Gastos com Medicamentos x Numero de
Atendimentos - 2002 a 2007
300,00
250,00
200,00
150,00
100,00 &
50,00 .‘gﬁ
0,00
2002 2003 2004 2005 2006 2007
== Gastos com 13,98 22,11 29,90 44,64 64,92 70,04
Medicamentos (em R$
milhdes)
== Reembolso pelo MS / 11,01 15,25 18,66 22,46 43,56 38,27
APAC's recebidas (em R$
milhdes)
Nimero de 68,74 107,35 130,47 147,52 207,865 245,21
Atendimentos (mil)
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indice de Cobertura em Medicamentos
Excepcionais - 2005 a 2007

100,00
—® 93,27%
90,00 /0=7 0
90,11%

80,00

70.00 75,82%

60,00

50,00

40,00 ; ;

dez./2005 dez./2006 dez./2007

7.1 - Repasse de Farméacia Basica 2007
MUNICIPIOS Populacgdo Valor Mensal
Afonso Claudio 32.884 2.740,34
Agua Doce do Norte 12.766 1.063,90
Aguia Branca 9.581 798,42
Alegre 32.112 2.676,00
Alfredo Chaves 13.915 1.159,58
Alto Rio Novo 6.803 566,91
Anchieta 20.483 1.706,91
Apiaca 7.806 650,50
Aracruz 68.397 5.699,75
Atilio Vivacqua 8.839 736,58
Baixo Guandu 28.034 2.336,16
Barra de S&o Francisco 38.170 3.180,83
Boa Esperanca 13.918 1.159,83
Bom Jesus do Norte 9.615 801,25
Brejetuba 12.242 1.020,16
Cachoeiro de Itapemirim 184.578 15.381,50
Cariacica 339.612 28.301,00
Castelo 33.714 2.809,50
Colatina 106.902 8.908,50
Conceicdo da Barra 27.792 2.316,00




Conceicao de Castelo 11.026 993,83
Divino Séo Lourenco 5.041 420,08
Domingos Martins 31.940 2.661,66
Dores do Rio Preto 6.472 539,33
Ecoporanga 23.839 1.986,58
Fundéo 13.873 1.156,08
Governador Lindemberg 9.617 801,41
Guagui 26.579 2.214,91
Guarapari 96.619 8.051,58
Ibatiba 20.335 1.694,58
Ibiragu 10.370 864,16
Ibitirama 9.690 807,50
Iconha 11.884 990,33
Irupi 10.606 883,83
ItaguagU 14.834 1.236,16
Itapemirim 30.050 2.504,16
Itarana 11.743 978,58
IUna 27.079 2.256,58
Jaguaré 20.306 1.692,16
Jerdnimo Monteiro 10.587 882,25
Jodo Neiva 15.864 1.322,00
Laranja da Terra 11.026 918,83
Linhares 116.945 9.745,41
Mantendpolis 11.667 972,25
Marataizes 36.058 3.004,83
IMarechal Floriano 13.009 1.084,08
IMarilandia 10.207 850,58
IMimoso do Sul 26.864 2.238,66
IMontanha 16.995 1.416,25
Mucurici 6.052 504,33
IMuniz Freire 19.545 1.628,75
Muqui 13.686 1.140,50
Nova Venécia 44.095 3.674,58
Pancas 20.217 1.684,75
Pedro Canario 22.150 1.845,83
Pinheiros 21.324 1.777,00
Piima 16.699 1.391,58
Ponto Belo 6.367 530,58
Presidente Kennedy 9.593 799,41
Rio Bananal 16.600 1.383,33
Rio Novo do Sul 11.661 971,75
Santa Leopoldina 12.876 1.073,00
Santa Maria de Jetiba 30.470 2.539,16
Santa Tereza 20.861 1.738,41
S&o Domingo do Norte 7.871 655,91
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Sao Gabriel da Palha 27.417 2.284,75
Sdo José do Calgado 10.565 880,41
Sao Mateus 95.668 7.972,33
Sdo Roque do Canad 10.667 888,91
Serra 351.686 29.307,16
Sooretama 19.527 1.627,25
\Vargem Alta 18.699 1.558,25
Venda Nova do Imigrante 17.437 1.453,08
VViana 56.405 4.700,41
Vila Pavéo 8.396 699,66
\VVila Valério 14.087 1.173,91
Vila Velha 370.727 30.893,91
\Vitoria 302.633 25.219,41
TOTAL DOS MUNICIPIOS 3.254.166 271.180,50

* O repasse foi de Janeiro a Dezembro 2007.
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8 — GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS

A Geréncia de Recursos Humanos tem por finalidade: formular, coordenar, controlar e
executar a politica de recursos humanos para a SESA, de modo a uniformizar e
contribuir para a consecucdo dos objetivos e metas institucionais da Secretaria de
Estado da Saude; avaliar a evolucdo quantitativa e qualitativa da forca de trabalho e
definir critérios de provimento de recursos humanos; formular, propor e promover
politica de melhoria da qualidade de vida no trabalho; supervisionar, acompanhar e
avaliar o desempenho dos 6rgéos setoriais de recursos humanos, objetivando a atuacao
integrada e o efetivo alcance dos objetivos e metas estabelecidas; propor normas e
estabelecer rotinas unificadas no &mbito do Sistema de Recursos Humanos, coordenar
as atividades inerentes de planejamento, acompanhamento, operacionalizacao e controle
da folha de pagamento; formular e executar a politica de concursos publicos, carreiras e
remuneracdo da SESA.

N° DE PROFISSIONAIS
CURSO CAPACITADOS

Capacitacdo Pedagdgica: "Refletindo sobre a Formacéo 218
Profissional dos Agentes Comunitarios de Salde"

Formacdo Inicial de Agente Comunitario de Saude 3526

Adobe Acrobat PDF Writer

Adobe Fotoshop

Almoxarifado

Arquivo

Autocad

Conferéncia Mundial de Servigo Social No Brasil

Congresso - Associacdo Brasileira de Hospitais
Universitarios E De Ensino

Congresso Nacional de Recursos Humanos

Congresso Paulista Sobre Saude Publica

Congresso Rh

Corel Draw

Curso De Elaboracao Projetos

Curso De Indicadores E Avaliagdo De Resultados

Elaboracdo De Matriz Curricular

Empretec

O PO WININ|IOOI N ([ MNWOHHOT|W | W

Especializagcdo De Rh
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Ferramenta Gerencial 5w 2h 6
I Congresso Brasileiro De Saude Integral 2
li Siten - Seminario Internacional Do Trabalho Em 5
Enfermagem
Informatica Basica 2
Inglés/Espanhol 10
Internet 8
Iv Congresso Conass 2
Oficina De Alinhamento Conceitual De Educacao

. 750
Permanente Em Saude
Oficina Para Implantagdo E Implementagdo Da Portaria 750
N° 1996
Pdg Niveis 1 E 2 6
Pds-Graduacdo Em MBA em desenvolvimento e gestao 5
de pessoas
Progesus 1
Projeto De Complementagdo Da Escolarizagdo Dos 400
Trabalhadores Da Sesa
Redacao Oficial 4
Relacdes Interpessoais No Trabalho 10
Técnicas De Falar Em Publico
Técnicas Em Servico De Recepcdo E Telefonia 6
Visita Técnica Ao Ms - Residéncia Médica No Es E 1
Regulamentacdo De Estéagios (04 Visitas Anuais)
Web Design 4
Word Avancado 4

O Ndcleo de Desenvolvimento de Recursos Humanos rediscutiu as possibilidades de

desenvolvimento de recursos humanos no SUS, incluindo Residéncia Multiprofissional,

ja qualificadas em pediatria, saude da familia e Homeopatia e implantou um novo

formato das relacbes com as entidades formadoras para oportunidade de estagios nos

hospitais proprios.
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9 — GERENCIA ESTRATEGICA TECNICO-ADMINISTRATIVA

A Geréncia Estratégica Técnico-Administrativa tem por finalidade o suporte técnico-

administrativo para planejar e gerenciar as atividades de administracdo geral, recursos

humanos, infra-estrutura fisica da rede do Sistema Estadual de Saude no ambito de

abrangéncia da SESA; e outras atividades correlatas.

META PROGRAMADA PARA 2007

RESULTADOS ALCANCADOS

CENTRALIZACAO

Servicos de Gestdo

Contrato firmado com a Pr6-memoria, no valor de R$

DAS Documental. 1.062.060,00, para garantir a integridade, o controle e
CONTRATACOES acessibilidade dos documentos da  Central
PARA TODA A REDE Administrativa, Hospital Dorio Silva e Adauto
SESA, VISANDO Botelho.
ECONOMICIDADE E | Projetos para | Contratado a Empresa Val corporation, no valor de
MELHORIA NA | implantagéo de | R$ 67.000,00, Os projetos foram desenvolvidos,
EXECUCAO DOS | Monitoramento  por | estando em fase de licitacdo para Contratacdo de
CONTRATOS: cameras. Empresa especialista em monitoramento por
Cameras.
Servigos de | Contratadas as empresas: SM CONSTRUCOES,
Manutencéo Predial CONCENA, RESIDENCIA ENGENHARIA,
POLIENG, REALIZA e MARTINS SANTIAGO,
para 0s servicos de manutencdo predial em toda a
rede SESA, no valor global de R$ 17.096.947,38.
Servicos de Limpeza | Contratadas as empresa SERDEL e MASER PETRO
Técnico Hospitalar para prestarem os servi¢cos de Limpeza Hospitalar em
toda a rede SESA, no valor global de R$
8.359.218,00.
Grupo Moto Gerador | Adquirido de forma emergencial 04 (quatro)
para 0s Hospitais: | geradores, no valor global de R$ 511.600,00.
HDS, HINSG, HDS e
HMSA
Implementar Atas de | Licitadas 166 (Cento Sessenta e Seis) Atas de
Registro de Precos. Registro de Pregos para atendimento a Rede SESA,
sendo 125 (Cento Vinte e Cinco) de medicamentos.
PEQUENAS OBRAS Reforma do prédio do | Servigos de engenharia realizados no valor global de

DE ENGENHARIA

Hemoes.

R$ 1.613.640,70.

Reforma da
enfermaria pediatrica
do Pedro Fontes.

Servicos de engenharia realizados no valor global de
R$ 08.620,51

Reforma do 1° | Servigos de engenharia realizados no valor global de
Pavimento do | R$ 898.962,72

Hospital Silvio

Avidos

Reforma da | Servigos de engenharia realizados no valor global de
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acessibilidade do
Hospital Dorio Silva.

R$ 147.995,71

Manutencéo da
Subestacao do
Hospital Dorio Silva

Servicos de engenharia realizados no valor global de
R$ 217.570,00

REESTRUTURACAO DA COMISSAO
PERMANENTE DE LICITAGOES.

Em marco de 2007, estruturou-se em 100% a
Comissdo Permanente de Licitagbes - CPL,
adequando a estrutura Fisica e de Recursos Humanos,
de modo a atender a nova demanda em funcdo da
nova filosofia da SESA quanto as contratacdes
centralizadas.

ABSORCAO PELA CPL (CENTRAL) DAS

Apos a reestruturacdo da CPL, todos 0s servigos

LICITACOES DE OBRAS DE | inerentes a Licitagdo para contratacdo de Pequenas
ENGENHARIA. Obras, foram absorvidos pela CPL.
IMPLANTACAO DO MANUAL DE | Implantando o Manual de Procedimentos de Compras

PROCEDIMENTOS DE COMPRAS.

e Licitacbes da Secretaria de estado da Salde —
SESA, devidamente inserido no site da SAUDE, no
LINK Geréncias — GETA.

IMPLEMENTACAO E OTIMIZACAO DOS
PREGOES REALIZADOS ATRAVES DA
COMISSAO PERMANENTE DE
LICITACOES.

No ano de 2007, foram realizados 270 pregdes,
correspondentes a 421 Processos de Compras e/ou
Servigos, que representam um acréscimo em relagdo a
2006, de 135%.

EVOLUCAO DOS PREGOES
Quantidades

AR

W Pregoes

Processos




9.1 - Relatdrio das contratacdes realizadas em 2007 com comparativo de economia em relacdo a 2006
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PERCENTUAL DO TOTAL
ITEM OBJETO (1) VALOR TOTAL | (2) VALOR TOTAL |ECONOMIZADO SOBRE O
CONTRATADO EM ECONOMIZADO (TOTAL CONTRATADO EM

2007 (2006-2007) 2007
01 Complementos alimentares 697.933,74 134.153,46 19,22 %
02 Equipamentos e componentes de informatica. 115.032,86 102.560,54 89,16 %
03 Material de consumo médico hospitalar. 2.338.488,93 624.578,21 26,71 %
04 Equipamentos e material permanente 168.695,93 223.282,07 132,36 %
05 Despesas diversas 49.113,69 15.256,89 31,06 %
06 Medicamentos 83.905.156,29 25.779.529,88 27,26 %
07 Material de consumo em geral 76.314,84 45.041,54 59,02 %
08 Servicos de limpeza hospitalar 8.358.133,44 1.667.148,72 19,95 %
Totais 95.708.869,72 28.591.551,31 29,87 %

1) Valores de contratac@es realizadas no periodo de 01/01 a 18/12 de 2007.

2 ) Comparativos tomando-se como base os valores contratados no exercicio de 2006




9.2 - Contratos Centralizados Assinados

OBJETO CONTRATADA VALOR GLOBAL
Limpeza Hospitalar Master Petro 8.211.918,00
Serdel 147.300,00
Total 8.359.218,00
Gestdo Documental Pro-memoria 1.062.060,00
Projetos para Monitoramento por Cameras Val Corporation 67.000,00
Manutengéo Predial Realiza Construtora 3.936.430,50
Polieng Engenharia 4.050.946,90
Residéncia Engenharia 2.192.875.76
Concena Constr. Servigos 2.575.679,00
SM Construgdo Montagens 2.612.193,20
Construtora Martins Santiago 3.921.697,78
Total 17.096.947,38
Total Geral 26.585.225,38
9.3 - Registros de Precos por Objetos “Firmados”
OBJETO UNIDADE QUANTIDADE VALOR GLOBAL
DE ATAS
Medicamentos GEAF 125 76.585.366,89
Material de consumo para HEMOES 23 4.454.,60,62
Testes LACEN 7 1.604.062,00
Material comum de consumo CENTRAL 7 326.008,58
Preservativos e Alimentos para DST / AIDS DST / AIDS 2 286.082,00
Stent Farmacologico GERA 1 272.400,00
Buffet e Coffee-Break GEVS 1 34.380,00
Totais 166 83.596.860,09
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9.4 - Ndcleo Especial de Engenharia e Arquitetura

RESULTADOS ALCANCADOS

Construcédo do predio administrativo do Hospital Anténio Bezerra de Farias - HABF

Projeto de construcdo para a instalacdo do tomografo no Hospital Dério Silva - HDS

Projeto de construcdo do novo Hospital Doutor Dério Silva, com planilha orcamentaria em
elaboracdo pelo IOPES e ITUFES, com prazo previsto até 30/04/08. Expectativa de licitacdo para
ago/08.

Ampliacao da Unidade Integrada Jerdnimo Monteiro - UM
(lavanderia/almoxarifado/cozinha/refeitorio)

Reforma do Hospital Central — 15% executado.

Reforma e Ampliacdo do Hospital S&o Lucas, com licitagéo concluida.

Conclusdo da primeira etapa de reforma do novo prédio do CRE — Metropolitano

Elaboracdo de projetos complementares para reforma/adequacdo no CREFES. (em andlise na
VISA).

Reforma do telhado do Hospital Dra. Rita de Céssia Melgaco (HRCM), em Barra de Sdo Francisco.

Ampliagdo e reforma do Pronto-Socorro e da Cozinha do Hospital Dr. Roberto Arnizaut Silvares
(HRAS), em Sdo Mateus.
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10 - PRODUCAO DOS HOSPITAIS E SERVICOS
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2007 | 2007 2007 | 2007 | 2007 | 2007 2007 | 2007 | 2007 2007 | 2007 2007
PROGR |ACAO| JAN FEV | MAR | ABR | MAI JUN JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEzZ
ASSISTENCIA A SAUDE
Hospital Infantil Nossa Sra.da
5 | Gléria 0013 2577 | 37062 | 36730 | 38234 | 39690 | 35981 | 39146 | 35945 | 33548 | 33930 | 37535 | 35432 | 36842
6 i—lospital Dério Silva 0013 2578 | 28036 | 36730 | 34178 | 39690 | 65578 | 36146 | 33986 | 33747 | 32648 | 39046 | 37552 | 38465
7 | CREFES- 0013 2579 | 6432 | 4487 | 8591 | 7915 | 7704 | 9178 | 8179 | 7539 | 9978 | 8808 | 8589 7330
Hospital Antonio Bezerra de
8 |Farias 0013 2580 | 21657 | 18292 | 21632 | 12704 | 14092 | 16544 | 15027 | 17159 | 15467 | 21444 | 17612 | 20451
9 | Hospital Sdo Lucas 0013 2581 | 22851 | 21451 | 24809 | 17990 | 22395 | 22623 | 20216 | 19489 | 22710 | 19878 | 22000 | 17790
10 i—lospital Silvio Avidos 0013 2582 8432 8346 11235 | 11352 | 12024 | 11787 | 11857 | 11947 | 11105 | 12335 | 12412 | 13432
Hospital Dr.Roberto Arnizaut )
11 | Silvares 0013 2583 | 16497 | 14783 | 18075 | 17532 | 17785 | 16965 | 16824 | 17278 | 15818 | 17135 | 17390 | 16957
Hospital Infantil Alzir
12 | Bernardino Alves 0013 2584 | 13059 | 11664 | 12467 | 8974 | 16388 | 15503 | 7534 | 6524 | 6530 | 7078 | 5821 7931
13 | Colonia Pedro Fontes 0013 2585 | 7583 | 8656 7373 | 6649 | 7790 | 8526 | 8417 | 7870 | 7843 | 7686 | 7082 7691
Centro de Atend.Psiquiétrico
14 | Aristides A.Campos 0013 2586 363 340 349 313 366 390 383 413 408 391 443 423




59

2007 | 2007 2007 | 2007 | 2007 | 2007 2007 | 2007 | 2007 2007 | 2007 2007
PROGR |ACAO| JAN FEV | MAR | ABR | MAI JUN JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEzZ
ASSISTENCIA A SAUDE
Hospital Dra.Rita de Cassia-
15 | Barra S&o Francisco 0013 2587 | 3546 | 4656 | 5674 | 5300 | 5522 | 6044 | 5833 | 6299 | 6272 5546 | 5089 | 5322
16 i—lospital Sé&o José do Calgado 0013 2588 | 1786 1799 | 3076 | 2895 | 3281 | 2916 | 2754 | 2735 | 2383 | 3301 | 2777 | 3245
Hospital Jodo dos Santos Neves-
17 | Baixo Guandu 0013 2589 | 5925 | 6438 6975 | 6233 | 5657 | 6468 | 6952 | 6759 | 6312 6702 | 6300 6383
Unidade Integrada Jerénimo
18 | Monteiro 0013 2590 | 4067 | 4459 7587 | 8244 | 8465 | 8661 8454 | 8904 | 9131 8605 | 9427 | 8517
19 | CRE-Vila Velha 0013 2595 | 4346 | 6249 6166 | 8115 | 6643 | 7183 8067 | 7118 | 6476 | 6586 | 6375 6097
22 i—lospital Adauto Botelho 0013 4577 39 44 44 43 36 40 43 34 36 26 28 37
24 | SAMU 0013 6582 | 12922 | 12181 | 12691 | 7572 | 6852 | 6921 6445 | 6037 | 6247 6079 | 6237 6465
26 | CRE-Cachogiro 0013 6584 | 82299 | 85672 | 92900 | 91443 | 93208 | 90376 | 62657 | 61955 | 59330 | 60297 | 57537 | 59345
28 | CRE-Colatina 0013 6586 | 7665 | 7824 | 7211 | 10123 | 8247 | 9262 | 10290 | 8431 | 9830 | 8693 | 10532 | 9087
30 | CRE-Sa0 Mateus 0013 6588 | 2168 | 3333 | 3419 | 3808 | 3731 | 4353 | 3888 | 4089 | 4278 | 3817 | 3839 | 3735
32 | CRE-Vitdria 0013 6595 | 24370 | 26284 | 24858 | 23651 | 22712 | 20400 | 16651 | 14413 | 29702 | 28317 | 27419 | 29346

Fonte: SESA/GEPDI/NUEDPOS/SISPPA
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Leitos SUS no Espirito Santo de 2000 a 2007
Leitos utilizados por natureza hospitalar

M Estadua B [unicipal OFederal O Filantropico B Contratado

Fonte: SESA/GERA/SIH
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11 — COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CIB

As Comissdes Intergestores Bipartite Estadual e Microrregionais compete o papel

institucional de promover, por meio dos gestores estaduais e municipais, a harmonizacéo,

a modernizacdo, a mediacdo de relacdes e a integracdo do SUS/ ES, em cumprimento as

diretrizes emanadas do ambito estadual e do ambito federal para atencéo a saude.

META PROGRAMADA PARA 2007

RESULTADOS ALCANCADOS

REUNIOES ORDINARIAS MENSAIS
DE CIB/SUS-ES — onde sdo feitas as
pactuacdes e homologagdes bipatites

Realizadas 08(oito) reunides ordinarias
e 01 extraordinarias

Feitas 111(cento e onze) Resolucdes de
aprovagdes, “ad  referendum” e
homologacdes.

REUNIOES ORDINARIAS MENSAIS
DE CAMARA TECNICA - onde séo
feitas as discursdes técnicas dos processos
da SESA e encaminhamentos dos CIBs
Microrregionais, para serem encaminhadas
para as reunides da CIB/SUS-ES.

Realizadas 10(dez) reunides ordinarias
e 02(duas) extraordinarias.

PARTICIPACAO NOS PROCESSOS DE
PACTUACAO DA SESA - participar
junto ao Planejamento e o Ndcleo de
Normalizagdo de reunides e Oficinas para
avaliacdo e pactuacdo dos indicadores e
das pactuacoes.

Participacdo nas Oficinas e reunides do
Termo de Compromisso de Gestdo —
TCG do Estado e dos Municipios.

FORTALECIMENTO DAS COMISSOES
INTERGESTORES BIPARTITE
MICRORREGIONAIS

Realizada Oficina 30/10/2007, para
estudo da proposta de Colegiado de
Gestdo Regional, com a presenca do
Ministério da Saude, Alexandro Dias,
apoiador do Estado no DAD/MS.

Reformulagéo das CiIBs
Microrregionais em Colegiados
Intergestores Bipartite Microrregionais,
conforme defini¢cbes das Portarias Ms
n. 399, de 22 de fevereiro de 2006,
Portaria MS n.° 2.691, de 19 de outubro
de 2007 e a Portaria MS n.° 361, de 27
de fevereiro de 2008.
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12 - CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE

Ao Conselho Estadual de Saude compete o cumprimento das finalidades basicas que
constam da Lei n°® 6.056, de 28.12.1999, e alteracOes introduzidas pela Lei n° 7.189, de
20.6.2002.

RESULTADOS ALCANCADOS

e Foram realizadas 11 reunides ordinarias e 02 reunides extraordinarias no ano
letivo de 2007.

e Em Outubro foi realizada a 62 conferéncia estadual de saude e etapa estadual da
13a Nacional com participacgdo de 800 delegados e convidados.

e Houve participacdo dos 78 municipios

e 42 Resolucdes

e Realizacdo do evento “VI Plenaria Estadual de Saude”, em 29 de marco.

e Realizacdo do evento “VI Conferéncia Estadual de Saude e Etapa Estadual da
13? Conferéncia Nacional de Saude”, no periodo de 03 a 06 de outubro.
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ANEXO |

1 — Monitoramento das ac¢des de vigilancia em saude

i META
ACAO Total (@) |Alcancgado (b)| Alcangado (c)
(n.° absoluto) | (n.° absoluto) (c=b/a*100)

1. NOTIFICACAO

1.1. Notificar casos de Paralisia Flacida Aguda - PFA em menores de 15 anos — Um 5 4 80,0%
caso para cada 100.000 habitantes menores de 15 anos (casos pactuados: 10 ).
Comentérios/justificativa: Meta para 1° semestre 2007: 05 casos. Até o més de junho tivemos 4 casos notificados. Atualmente (janeiro a
setembro/2007) ha 8 casos de PFA no sistema.

Populagdo menor de 15 anos: 995.041 - IBGE 2006

2. INVESTIGACAO

2.1. Proporgdo de doengas exantematicas investigadas adequadamente — Percentual 223 219 98,2%
pactuado (90%) dos casos com inicio da investigacdo até 48 horas apds a notificacao.
Comentarios/justificativa:

2.2. Realizar coleta oportuna de uma amostra de fezes para cada caso de PFA - 80%)
dos casos de PFA detectados, com uma amostra de fezes coletada até o 14° dia do inicio 4 3 75,0%
da deficiéncia motora.
Comentarios/justificativa:O caso sem coleta oportuna foi notificado (internado) 15 dias apés o déficit motor.

2.3. Proporcdo de casos de doencas de notificagdo compulséria - DNC -

notificados, encerrados oportunamente ap6s notificagéo - percentual pactuado (80%) 2513 1152 45,8%

de casos notificados no periodo, com encerramento oportuno da investigacédo.
Comentérios/justificativa: Dificuldade de encerramento de doengas de longa evolugdo como as hepatites; implantagdo do SINAN NET : antes
da implantagdo, os municipios digitavam a notificagdo no Sinan W e guardavam a investigacéo para digitagdo no Sinan net, apés a migragao
da notificagéo. Acreditamos que muitas informag6es devem ter sido perdidas pelo néo retorno da digitagdo da investigagado do caso.

2.4. Realizar investigacdo epidemioldgica oportuna para raiva humana - 100% dos

} L ) o A ) e« NA NA
casos suspeitos com inicio da investigacéo até 24 horas ap6s a notificagéo. NA
Comentérios/justificativa: Sem ocorréncia de casos suspeitos de raiva humana e animal.
3. DIAGNOSTICO LABORATORIAL
3.1. Realizar diagnoéstico laboratorial de doencas exanteméticas (sarampo e 223 291 99,1%

rubéola) — (90%) de casos investigados laboratorialmente.
Comentérios/justificativa:

3.2. Encerrar casos de meningite bacteriana por critério laboratorial — percentual
pactuado (43%) de casos de meningite bacteriana diagnosticados laboratorialmente por 54 29 53,7%
meio das técnicas de cultura, contra-imuno-eletroforese ou latex.
Comentérios/justificativa: Em 2005 foi implantado o kit meningite nos 78 municipios (parceria da VE com o LACEN). Em abril/maio2007 a area
técnica fez abordagem técnica sobre Meningite eosinofilica e outras meningites, também reforgando a utilizagéo do kit.

3.3. Realizar testagem para sifilis (VDRL) nas gestantes — 100% das gestantes com
partos normais (vaginais), cesareos e curetagens pés-aborto atendidas na rede publica e 19.159 18.418 96,1%
conveniada com VDRL realizado.
Comentérios/justificativa: Tivemos uma grande melhora na realizagdo dos exames de VDRL nas Maternidades apés a publicagdo da portaria
766, onde o exame de VDRL devera ser anexado no prontuario da pacientes, mas ainda néo alcangamos o pacto de 100%.

3.4. Implantar aconselhamento e testagem sorolégica para hepatites virais B e C
nos Centros de Testagem e Aconselhamento (CTA) - no minimo (80%) de CTA 15 5 33,3%
existente realizando sorologia para hepatites virais B e C.
Comentérios/justificativa: Déficit de recursos humanos e financeiros nos municipios para implantar e manter o laboratério préprio funcionando.

3.5. Proporgédo de amostras clinicas para diagnéstico do virus influenza em relagdo
ao preconizado - (80%) das amostras coletadas para diagnéstico do virus influenza nas 130 7 5,4%

unidades sentinelas, em relacdo ao preconizado pelo SIVEP Gripe.
Justificativa: Meta 2007: 5 amostras x 1 unidade x 52 sem. epidem. = 260 amostras; Meta 1° semestre: 260 + 2 = 130 amostras. Rotatividade
de RH na unidade sentinela; baixa adesdo da VE FLU por parte dos profissionais da unidade sentinela; baixa adesdo da coleta de
aspirado,etc. A proporcéo de amostras coletadas no ano de 2006, foi de 20%. Devido a este percentual, solicitei a gerencia da influenza, da|
COVER/SVS, reducéo do percentual de 2007 para 30%. N&o foi aceito, apesar de ter ciencia que alguns estados conseguiram reducéo do
percentual.
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2- AcOes referentes a Vigilancia Ambiental

Relatério elaborado

ACAO
¢ Sim Né&o

1. Cadastrar areas com populagcdes expostas ou potencialmente expostas a solo contaminado — emitir um
relatério anual com cadastramento de no minimo uma area em 70% dos municipios com populacéo igual ou X
superior a 100.000 habitantes.
Comentérios/justificativa: O estado apresenta 09 municipios com populacdo igual ou acima de 100.000 habitantes, dos quais 08 realizaram
cadastro de pelo menos uma area.

2. Identificar os municipios de risco para vigilancia ambiental em satde relacionada a qualidade do ar — um|
Intrumento de Identificagdo dos Municipios de Risco (IIMR) para o VIGIAR aplicado em municipio a ser definido X
pelo estado durante a pactuacéo.

Comentarios/justificativa: Municipio identificado: Vitéria.

3- Procedimentos de Vigilancia Sanitaria

ACAO Total Executado %

1. Elaborar plano de acdo para implementagdo da vigilancia sanitéria, integrado ao Plano de Saulde,
conforme instrutivo - um plano elaborado, conforme instrutivo.

Comentarios/justificativa: Ocorreu nos dias 27 e 28/09/2007, Oficina de Trabalho para Elaborag&o do Plano de Agdo em VISA, realizada pela ANVISA, para
apresentar o Guia de Orientagéo, baseado no PDVISA. Foram agendadas reunides com os municipios para repasse das informagdes com as seguintes
datas: 09/10/2007- Regional Sdo Mateus; 16/10/2007- Regional Colatina; 24/10/2007 - Regional Metropolitana e 30/10/2007 - Regional Cachoeiro do
Itapemirim. Apds orinetac6e os municipios estardo informando sobreo os planos de acdo elaborados. O Plano Estadual est4 sendo desenvolvido. O|
estado pretente até dezembro/2007 aprovar na CIB os Planos da SES e 30% dos municipios.

NA NA NA

2. Expedicdo de Alvara/Licenca Sanitaria para estabelecimentos cadastrados abaixo:

2.1. Servicos de diagndstico e tratamento do cancer do colo de Gtero e de mama — 100% de estabelecimentos o
o L ) ; . 65 65 100,0%
cadastrados com alvard/ licenca sanitaria atualizada, conforme instrutivo.
Comentarios/justificativa:
2.2. Servigos hospitalares (maternidades e UTI neonatal) -100% de estabelecimentos cadastrados com alvara/
i o - ) . 28 28 100,0%
icenga sanitaria atualizada, conforme instrutivo.
Comentarios/justificativa:
2.3. Servicos de alimentacdo - 20% de estabelecimentos cadastrados com alvard/ licenca sanitaria atualizada,
¢ ¢ ° ¢ 11828 6133 51,9%

conforme instrutivo.
Comentarios/justificativa: Quantitativo baseado em diagnéstico situacional de VISA, encaminhado pelos municipios, sujeito a alteragdes. Ressaltamos
que 10 municipios nédo enviaram o diagndéstico, o que sera feito até 12 quinzena de novembro.

2.3. Servigos de hemoterapia, didlise e nefrologia - 100% de estabelecimentos cadastrados com alvard/ licenga
sanitéria atualizada, conforme instrutivo.

Comentarios/justificativa:

61 61 100,0%




4 - VIGISUS - Indicadores de Desempenho da Esfera Estadual
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i Pactuado Situacéo 1° semestre de
‘ Indicadores 39 ano 2007
Percentual de casos notificados que foram encerrados oportunamente ap6s notificagdo, exceto dengue. 67% 45,8%
Fonte: SINAN Data de obtencéo do dado: 08/10/2007
Percentual de casos de meningite bacteriana confirmados por critério laboratorial. | 42% | 53,7%
Fonte: SINAN Data de obtencéo do dado: 08/10/2007
Percentual de municipios com cobertura vacinal adequada para tetravalente em menores de um ano. | 85% | 73,1%
Fonte: SI-API/ Programa de Imunizagdes/GEVS/SESA Data de obtencéo do dado: 17 /09 /2007
Percentual de casos novos curados de tuberculose na coorte de 2007 (de abril/2006 a margo/2007). | 80% NA
Fonte: Data de obtencdododado: /[
Percentual de municipios com remessa regular do banco de dados do SINAN. | 78% 90,3%
Fonte: SINAN Data de obtencéo do dado: 15/10/2007
1 Norma VAS: sim
Unidade Federada com vigilancia ambiental em salde estruturada. Existéncia equipe: sim
Relatérios (1): sim
Fonte: VIGIAGUA Data de obtencdo do dado: 16/10/2007
Percentual de cobertura do sistema de informagédo de mortalidade — SIM em 2006. | 96% NA
Fonte: Data de obtencéo do dado: / /
Percentual de 6bitos com causas definidas, segundo os grandes grupos da CID 10, em 2006. 90% NA
[Fonte: Data de obtencéo do dado: / /
UniQade Federada com municipio de capital com inquérito de fatores de risco comportamentais em escolares 1 Relatério de Progresso: NI
realizado.
Unidade Federada com sistema de vigilancia de DANT (Doencas e Agravos N&o Transmissiveis) atuante 1 1
Equipe Técnica de Vigilancia de DANT's/INEVE/GEVS/SESA/ES e uma Equipe na SMS Vitdria com nucleos estruturados.
UF com Plano Diretor para area de Vigilancia em Salude aprovado pela Secretaria de Vigilancia em Satde 1 Verséo Preliminar: NI
UF com Plano de Cargo, Carreira e Salario - PCCS para profissionais da Vigilancia em Satde elaborado 0 verséo Prellmlnar:
contratado firma
NG d t d igilanci itad delo d igilanci ad 61 Meta cumprida em 2006. Em
umero de agentes de vigilancia capacitados no novo modelo de vigilancia em saude. 2007 néo houve treinamentos
Fonte: Data de obtencéo do dado: / /
Unidade Federada com Plano de Integragdo das Atividades de Atengdo Basica em Saude e Vigilancia em Saude N -
1 Verséo Preliminar: NI

elaborado

Legenda: NI - ndo iniciado A - em andamento C - concluido
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i Pactuado Situacéo 1° semestre de
|
ndicadores 39 ano 2007
Percentual de casos notificados que foram encerrados oportunamente ap6s notificacéo, exceto dengue. 67% 45,8%
Fonte: SINAN Data de obtencéo do dado: 08/10/2007
Percentual de casos de meningite bacteriana confirmados por critério laboratorial. | 42% | 53,7%
Fonte: SINAN Data de obtencéo do dado: 08/10/2007
Percentual de municipios com cobertura vacinal adequada para tetravalente em menores de um ano. | 85% | 73,1%
Fonte: SI-API/ Programa de Imunizacdes/GEVS/SESA Data de obtencéo do dado: 17 /09 /2007
Percentual de casos novos curados de tuberculose na coorte de 2007 (de abril/2006 a margo/2007). | 80% | NA
Fonte: Data de obtencdododado: /[
Percentual de municipios com remessa regular do banco de dados do SINAN. | 78% 90,3%
Fonte: SINAN Data de obtencéo do dado: 15/10/2007
1 Norma VAS: sim
Unidade Federada com vigilancia ambiental em satde estruturada. Existéncia equipe: sim
Relatérios (1): sim
Fonte: VIGIAGUA Data de obtencéo do dado: 16/10/2007
Percentual de cobertura do sistema de informagdo de mortalidade — SIM em 2006. | 96% NA
Fonte: Data de obtencdododado: /[
Percentual de 6bitos com causas definidas, segundo os grandes grupos da CID 10, em 2006. 90% NA
|Fonte: Data de obtencdododado: /[
Unidade Federada com municipio de capital com inquérito de fatores de risco comportamentais em escolares 1 Relatério de Progresso: NI
realizado.
Unidade Federada com sistema de vigilancia de DANT (Doencas e Agravos N&o Transmissiveis) atuante 1 1
Equipe Técnica de Vigilancia de DANT s/NEVE/GEVS/SESA/ES e uma Equipe na SMS Vitéria com nucleos estruturados.
UF com Plano Diretor para area de Vigilancia em Salde aprovado pela Secretaria de Vigilancia em Saude 1 Vers&o Preliminar: NI
UF com Plano de Cargo, Carreira e Salério - PCCS para profissionais da Vigilancia em Salde elaborado 0 versdo Prellm|nar:
contratado firma
Numero de agentes de vigilancia capacitados no novo modelo de vigilancia em saude. 61 %?:sg:ﬁg&?;z&gﬁ:&
Fonte: Data de obtencdododado: _ /_ /
Unidade Federada com Plano de Integracéo das Atividades de Atengdo Basica em Saude e Vigilancia em Saude ~ .
1 Verséo Preliminar: NI

elaborado




SITUACAO DE SAUDE

Mortalidade Infantil

ANEXO 11

Tabela: Mortalidade Infantil, ES de 2000 a 2007 e Previséo para 2008 a 2010
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Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R® Incremento
Norte 20,27 18,81 16,35 17,69 14,92 14,51 17,41 15,11 14,13 13,52 12,91 0,54 -0,61
Sé&o Mateus 18,47 23,71 17,23 19,70 14,97 15,44 20,18 15,64 15,62 15,05 14,49 0,22 -0,57
Colatina 22,01 21,10 19,23 19,00 17,63 15,26 18,19 14,93 14,27 13,35 12,43 0,81 -0,92
Linhares 19,66 11,35 12,03 14,03 11,41 12,72 14,03 14,71 12,57 12,31 12,05 0,06 -0,26
Centro 16,64 15,23 14,76 13,74 13,80 14,83 13,52 13,57 12,92 12,56 12,21 0,65 -0,35
Serra/Santa Teresa 15,90 15,15 12,68 12,22 14,71 13,94 12,02 15,28 13,26 13,09 12,93 0,07 -0,16
Vitéria 16,46 12,98 14,18 15,84 14,08 14,52 14,42 13,14 13,55 13,35 13,15 0,17 -0,20
Vila Velha 17,47 17,95 17,04 12,59 12,76 15,89 13,72 12,74 11,94 11,26 10,57 0,53 -0,68
Sul 22,61 24,39 18,96 21,65 18,78 19,14 16,91 17,88 16,14 15,27 14,40 0,68 -0,87
Cachoeiro 20,71 21,42 19,34 19,60 17,27 17,23 15,94 17,27 15,38 14,66 13,95 0,81 -0,72
Guagui 26,62 30,92 18,13 26,08 22,17 23,35 19,07 19,32 17,92 16,75 15,58 0,42 -1,17
Espirito Santo 18,63 17,78 15,91 16,16 14,90 15,42 15,14 14,73 13,77 13,25 12,74 0,80 -0,51

Fonte: SESA - ES/GEPDI/NASTS
Dados retirados do SINASC e SIM estadual
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Tabela: Mortalidade neonatal, ES de 2000 a 2007 e Previsado para 2008 a 2010
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Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R? Incremento
Norte 12,64 11,00 11,40 11,52 9,93 9,99 11,40 9,99 9,78 952 9,25 0,46 -0,27
S&o Mateus 11,26 13,91 11,04 12,76 9,74 11,58 13,71 10,02 11,16 11,02 10,89 0,04 -0,13
Colatina 13,94 12,97 14,77 12,25 12,50 11,13 12,25 10,96 10,72 10,30 9,88 0,63 -0,42
Linhares 12,24 578 7,67 936 680 7,11 833 821 7,13 6,90 6,66 0,09 -0,23
Centro 11,30 10,14 10,87 9,31 8,93 9,89 9,58 9,22 8,79 855 8,30 0,53 -0,25
Serra/Santa Teresa 10,93 10,30 8,58 8,66 9,27 921 839 994 866 850 8,33 0,20 -0,17
Vitéria 10,82 7,84 10,25 10,53 8,55 9,41 10,00 8,86 9,14 9,05 8,96 0,04 -0,09
Vila Velha 12,17 12,74 13,36 8,46 9,10 10,96 10,06 9,07 8,51 8,01 7,52 0,43 -0,50
Sul 14,87 16,40 13,92 14,66 12,88 12,23 10,99 13,16 11,18 10,64 10,09 0,62 -0,55
Cachoeiro 14,11 14,99 14,86 13,34 12,56 11,96 10,68 12,55 10,88 10,38 9,88 0,68 -0,50
Guacuf 16,48 19,50 11,85 17,51 13,61 12,84 11,68 14,60 11,91 11,27 10,64 0,30 -0,63
Espirito Santo 12,27 11,44 11,53 10,82 9,83 10,29 10,31 10,10 9,45 9,15 8,85 0,77 -0,30
Fonte: SESA - ES/GEPDI/NASTS
Dados retirados do SINASC e SIM estadual
Tabela: Mortalidade pés-neonatal, ES de 2000 a 2007 e Previsao para 2008 a 2010
Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R® Incremento
Norte 762 7,81 494 6,17 500 4,52 6,02 512 4,35 4,00 3,66 0,46 -0,34
S&ao Mateus 7,21 9,80 6,18 6,94 523 3,86 6,48 562 4,46 4,03 3,60 0,38 -0,43
Colatina 8,08 8,13 4,47 6,75 5,14 4,13 594 3,97 3,56 3,06 2,55 0,54 -0,50
Linhares 742 557 436 4,68 461 560 5,70 6,50 544 541 5,39 0,00 -0,03
Centro 534 509 3,89 4,43 487 4,94 394 431 4,10 3,99 3,88 0,26 -0,11
Serra/Santa Teresa 4,97 4,85 4,10 3,56 544 4,73 3,63 519 4,52 451 4,50 0,00 -0,01
Vitéria 564 514 3,93 531 553 5,11 4,42 4,28 4,41 4,30 4,19 0,19 -0,11
Vila Velha 530 5,21 3,68 4,13 3,66 4,93 3,66 3,67 3,43 3,24 3,05 0,39 -0,19
Sul 7,74 799 504 6,99 590 6,90 5,92 4,73 4,96 4,64 4,31 0,43 -0,32
Cachoeiro 6,60 6,43 4,47 6,26 4,71 528 525 4,73 4,49 4,28 4,06 0,39 -0,22
Guacui 10,14 11,43 6,28 8,57 8,56 10,51 7,40 4,72 6,02 548 4,94 0,34 -0,54
Espirito Santo 6,36 6,33 4,38 534 507 513 483 460 4,30 4,09 3,87 0,50 -0,21

Fonte: SESA - ES/GEPDI/NASTS
Dados retirados do SINASC e SIM estadual
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Tabela: Gravidez em mulheres de 10 a 19 anos, ES de 2000 a 2007 e Previsdo para 2008 a 2010

Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R’ Incrementc

Norte 4,27 4,40 4,06 3,76 3,63 3,59 3,38 2,87 2,86 2,66 2,47 093 -0,20
Sé&o Mateus 491 5,17 491 4,63 4,21 4,22 3,87 3,69 351 3,30 3,10 0,92 -0,21
Colatina 3,66 3,73 3,35 3,04 3,18 2,94 291 2,76 2,58 2,44 231 0,89 -0,14
Linhares 4,57 4,66 4,32 4,01 3,73 3,92 3,57 2,23 2,63 2,35 2,07 0,78 -0,28

Centro 4,16 3,85 3,42 3,15 3,10 2,88 2,81 241 2,20 1,97 1,74 0,95 -0,23
Serra/Santa Teresa 4,75 4,05 3,52 3,45 3,30 3,01 3,11 241 223 19 1,69 0,89 -0,27

Vitoria 3,98 3,88 3,48 3,06 3,15 293 2,83 2,43 2,28 2,07 186 094 -0,21

Vila Velha 392 3,66 3,29 3,02 2,88 2,72 2,56 2,38 2,08 1,86 1,65 0,97 -0,22

Sul 393 3,77 343 3,11 299 2,79 2,72 2,41 2,18 1,97 1,76 0,98 -0,21
Cachoeiro 3,86 3,72 3,46 3,12 293 2,76 2,70 2,42 2,18 1,98 1,77 0,98 -0,21

Guagui 4,09 3,88 3,38 3,10 3,11 2,86 2,78 2,39 2,19 1,9 1,73 0,95 -0,23

Espirito Santo 4,15 3,99 3,60 3,31 3,22 3,06 295 253 2,37 216 1,94 097 -0,22

Fonte: SESA - ES/GEPDI/NASTS
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Dados retirados do SINASC e SIM estadual
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Figura: Gravidez em mulheres de 10 a 19 anos, ES de 2000 a 2007 e Previs&o para 2008 a 2010
Fonte: SESA - ES/IGEPDINASTS
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Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R’® Incremento
Norte 13,91 14,53 15,40 15,44 15,73 16,70 16,68 18,79 18,53 19,12 19,70 0,90 0,58
Séao Mateus 16,05 14,70 17,32 16,65 16,09 18,39 16,83 19,06 18,73 19,14 19,54 0,53 0,41
Colatina 11,88 12,60 12,55 12,74 13,73 14,64 15,26 15,80 16,22 16,79 17,36 0,95 0,57
Linhares 15,58 18,00 18,41 19,06 19,15 18,64 18,92 23,89 22,36 23,12 23,88 0,65 0,76
Centro 19,12 19,17 21,55 20,54 20,13 19,94 20,66 18,87 20,03 20,03 20,04 0,00 0,01
Serra/Santa Teresa 22,77 23,07 26,57 24,27 24,53 22,33 24,25 22,00 23,08 22,94 22,80 0,05 -0,14
Vitéria 19,06 18,61 21,31 20,62 20,53 20,90 20,98 18,32 20,32 20,39 20,45 0,02 0,06
Vila Velha 16,62 17,07 18,33 17,92 16,55 17,17 17,68 17,40 17,54 17,58 17,63 0,03 0,04
Sul 12,30 12,16 12,06 11,22 11,41 11,50 12,76 13,77 12,78 12,92 13,06 0,17 0,14
Cachoeiro 12,69 12,42 13,14 11,36 11,43 12,24 13,06 14,18 13,16 13,29 13,42 0,12 0,13
Guagui 11,40 11,59 9,33 10,90 11,35 9,74 12,03 12,74 11,84 12,00 12,16 0,12 0,16
Espirito Santo 16,46 16,66 18,18 17,51 17,42 17,55 18,19 17,99 18,37 18,57 18,76 0,54 0,20
Fonte: SESA - ES/IGEPDI/NASTS
Dados retirados do SIM estadual
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Figura: Obitos por causas externas, ES de 2000 a 2007
Fonte: SESA - ES/IGEPDINASTS
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Tabela: Obitos em menores de 1 ano evitaveis, segundo Fundagéo SEADE, ES 2000 a 2007 e
Previsdo para 2008 a 2010

Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R’ Incremento
Norte 84,00 85,60 85,78 82,13 80,30 80,00 85,33 83,04 81,82 81,49 81,17 0,12 -0,32
Sé&o Mateus 86,89 86,75 87,14 82,50 89,09 86,89 87,14 82,14 84,71 84,40 84,10 0,09 -0,30
Colatina 84,68 85,59 81,90 79,59 72,92 79,49 85,26 88,61 82,89 83,03 83,18 0,00 0,14
Linhares 80,77 83,67 92,00 85,96 85,11 73,21 83,33 72,22 75,67 74,26 72,85 0,28 -1,41
Centro 77,16 80,56 74,09 78,17 82,09 80,10 79,84 87,27 84,68 85,74 86,80 0,46 1,06
Serra/Santa Teresa 72,95 81,36 73,47 72,04 81,90 77,57 83,16 86,17 85,20 86,68 88,15 0,46 1,47
Vitéria 83,16 77,08 74,52 79,78 81,65 81,94 78,48 88,62 84,36 85,19 86,01 0,22 0,82
Vila Velha 73,21 83,03 74,05 80,49 82,81 80,00 79,10 86,67 84,99 86,12 87,25 0,37 1,13
Sul 82,72 80,77 76,13 71,59 83,78 82,43 82,17 81,20 81,57 81,90 82,23 0,04 0,33
Cachoeiro 81,82 79,69 74,55 71,56 78,57 80,00 82,56 80,90 80,38 80,75 81,13 0,06 0,37
Guagui 84,29 82,50 80,00 71,64 94,00 86,21 81,40 81,82 83,71 83,92 84,14 0,01 0,22
Espirito Santo 80,15 82,03 77,81 77,89 81,95 80,53 81,92 84,82 83,26 83,79 84,32 0,31 0,53

Fonte: SESA - ES/IGEPDI/NASTS
Dados retirados do SIM estadual
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Figura: Obitos em menores de 1 ano evitaveis, segundo Fundag&o SEADE, ES 2000 a 2007
Fonte: SESA - ES/IGEPDINASTS
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Macro Micro 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 R’ Incremento
Norte 57,19 57,58 39,55 41,14 95,84 41,06 70,78 24,38 47,84 46,60 45,36 0,02 -1,24
Sao Mateus 90,11 68,40 110,42 44,78 142,59 45,41 99,68 24,43 56,77 52,00 47,23 0,09 -4,77
Colatina 79,19 78,15 17,17 53,28 85,60 3591 54,02 0,00 19,00 12,02 5,04 0,30 -6,98
Linhares 0,00 20,64 0,00 22,28 6582 43,11 65,76 68,40 82,75 93,19 103,64 0,78 10,44
Centro 33,77 16,10 33,25 37,51 47,02 58,35 65,69 39,23 61,24 65,66 70,07 0,48 4,42
Serra/Santa Teresa 22,08 11,84 37,30 50,92 49,46 87,15 75,14 29,68 73,18 79,35 8551 0,34 6,16
Vitéria 47,03 24,50 17,09 35,40 43,19 71,68 45,06 39,82 52,47 55,13 57,80 0,16 2,67
Vila Velha 27,88 9,65 48,40 29,50 49,47 20,11 81,29 45,92 61,51 66,51 71,50 0,30 5,00
Sul 61,11 0,00 54,79 45,10 48,16 60,55 24,16 12,77 27,77 25,42 23,07 0,06 -2,35
Cachoeiro 75,04 0,00 79,91 32,95 69,76 35,17 17,52 18,18 19,22 14,36 9,51 0,16 -4,86
Guagui 31,70 0,00 0,00 71,45 0,00 116,73 38,93 0,00 4582 48,82 51,81 0,03 2,99
Espirito Santo 44,73 24,91 38,62 39,79 60,73 53,84 60,39 30,68 52,02 53,75 55,48 0,10 1,73
Fonte: SESA - ES/GEPDI/NASTS
Dados retirados do SIM estadual
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Figura: Obito materno por 100.000 nascidos vivos, ES de 2000 a 2007 e Previs&o para 2008 a 2010
Fonte: SESA - ES/IGEPDINASTS
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Estado: ESPIRITO SANTO

PACTO PELA VIDA

PRIORIDADE: T - ATENCAO A SAUDE DO IDOSO.

OBJETIVOS

FRATURA DE FEMUR.

I. IDENTIFICAR PESSOAS IDOSAS EM SITUACAO DE FRAGILIDADE OU EM RISCO DE FRAGILIZACAO PARA ACOES DE PREVENCAO DE

PERMANENCIA PARA IDOSOS - ILPI.

1. CONTRIBUIR PARA A MELHORIA DA QUALIDADE DA ATENCAO PRESTADA AO RESIDENTE NAS INSTITUICOES DE LONGA

CADASTRADAS, INSPECIONADAS

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
TAXA DE INTERNACAO HOSPITALAR DE PESSOAS IDOSAS POR FRATURA DO FEMUR 28,32 23,3 %
Resultado Meta .
COMPLEMENTAR Pactuada Unidade
2007
2008
PERCENTUAL DE INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS (ILPI) 100 100 %

PRIORIDADE: II - CONTROLE DO CANCER DE COLO DE UTERO E DE MAMA.

OBJETIVOS

ALCANCE A 80% DA POPULACAO ALVO.

I. AMPLIAR OFERTA DO EXAME PREVENTIVO DO CANCER DO COLO DO UTERO DE FORMA QUE A COBERTURA DO EXAME PREVENTIVO

1. TRATAR/SEGUIR AS LESOES PRECURSORAS DO CANCER DO COLO DO UTERO NO NIVEL AMBULATORIAL.

111. DIMINUIR O NUMERO DE AMOSTRAS INSATISFATORIAS DO EXAME CITOPATOLOGICO.

USUARIO, INTEGRANDO-O AO SISCOLO

IV.IMPLANTAR O SISTEMA NACIONAL DE INFORMACAO PARA O CONTROLE DO CANCER DE MAMA - SISMAMA, COM IDENTIFICACAO DO

CAPACITADOS NO SISMAMA.

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICO CERVICO-VAGINAIS NA FAIXA ETARIA DE 25 A 59 033 033 razao
ANOS EM RELACAO A POPULACAO-ALVO, EM DETERMINADO LOCAL, POR ANO ! !
PERCENTUAL DE TRATAMENTO/SEGUIMENTO NO NIVEL AMBULATORIAL DAS LESOES 00 100 %
PRECURSORAS DO CANCER DE COLO DO UTERO (LESOES DE ALTO GRAU - NIC II E NIC III)
Resultado Meta .
COMPLEMENTAR Pactuada Unidade
2007
2008
PERCENTUAL DE MUNICIPIOS COM AMOSTRAS INSATISFATORIAS ACIMA DE 5%, POR UF, o
NO ANO 2,56 1 /o
PROPORCAQO DE MUNICIPIOS COM SERVICO DE MAMOGRAFIA PRESTADORES DO SUS 00 100 %

PRIORIDADE: III - REDUCAO DA MORTALIDADE INFANTIL E MATERNA.

OBJETIVOS

MORTALIDADE NESTA FAIXA ETARIA.

I. ESTIMULAR A INVESTIGACAO DO OBITO DE MENORES DE UM ANO, VISANDO SUBSIDIAR INTERVENCOES PARA REDUCAO DA

11. INVESTIGAR OBITOS MATERNOS

111.REDUZIR A MORTALIDADE POS-NEOTAL

1V. REDUZIR A MORTALIDADE NEONATAL

V. REDUZIR O NUMERO DE MORTE INFANTIL INDIGENA, TENDO COMO LINHA DE BASE O ANO DE 2005.

VI. APRIMORAR A QUALIDADE DA ATENCAO PRE-NATAL

VII. REDUZIR A TAXA DE CESAREAS

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
PROPORCAO DE INVESTIGACAO DE OBITOS INFANTIS 40.0 41,5 %
PROPORCAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL INVESTIGADOS 74,5 75 %
COEFICIENTE DE MORTALIDADE POS-NEONATAL. OBS:REDUZIR A PORCENTAGEM 4,30 3,9 %
PROPOSTA
COEFICIENTE DE MORTALIDADE NEONATAL. OBS:REDUZIR A PORCENTAGEM PROPOSTA 9,34 6,3 %
COMPLEMENTAR Resultado Meta Unidade
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Estado: ESPIRITO SANTO

2007 Pactuada
2008
NUMERO DE CASOS DE SIFILIS CONGENITA 148 110 N.Absoluto
TAXA DE CESAREAS 52,19 41,19 %

PRIORIDADE: IV - FORTALECIMENTO DA CAPACIDADE DE RESPOSTAS AS DOENCAS EMERGENTES E ENDEMIAS, COM ENFASE NA
DENGUE, HANSENIASE, TUBERCULOSE, MALARIA, INFLUENZA, HEPATITE, AIDS.

OBJETIVOS

|. REDUZIR A LETALIDADE POR FEBRE HEMORRAGICA DE DENGUE

1. AMPLIAR A CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE BACILIFERA DIAGNOSTICADOS A CADA ANO

111. REDUZIR A INCIDENCIA DE MALARIA NA REGIAO DA AMAZONIA LEGAL

1V. AMPLIAR A CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS, NOS PERIODOS DE TRATAMENTO PRECONIZADOS

V. AUMENTAR A PROPORCAO DE COLETA DE AMOSTRAS CLINICAS PARA O DIAGNOSTICO DO VIRUS INFLUENZA DE ACORDO COM O
PRECONIZADO

VI. AMPLIAR A COBERTURA DA POPULACAO BRASILEIRA COM ACOES DE VIGILANCIA, PREVENCAO E CONTROLE DAS HEPATITES VIRAIS

VII. REDUZIR A INCIDENCIA DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
TAXA DE LETALIDADE POR FEBRE HEMORRAGICA DE DENGUE 14,2 4,0 %
PROPORCAO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR BACILIFERA 74,5 85 %
INCIDENCIA PARASITARIA ANUAL DE MALARIA. OBS: INDICADOR A SER PACTUADO ndo pactuado %
SOMENTE PELOS ESTADOS DA AMAZONIA LEGAL
PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS 91.98 94 4 %
DAS COORTES ! !
PROPORCAO DE AMOSTRAS CLINICAS COLETADAS DO VIRUS INFLUENZA EM RELACAO AO 30 60 %
PRECONIZADO
PROPORCAO DE CASOS DE HEPATITES B E C CONFIRMADOS POR SOROLOGIA 90 90 %
TAXA DE INCIDENCIA DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS DE IDADE 12 4,1 /100.000
PRIORIDADE: V - PROMOCAO DA SAUDE
OBJETIVOS
I. PROMOVER ATIVIDADE FISICA COM OBJETIVO DE REDUZIR O SEDENTARISMO NO PAIS
Il. REDUZIR A PREVALENCIA DO TABAGISMO NO PAIS
111. AMPLIAR REDE DE PREVENCAO DE VIOLENCIA E PROMOCAO A SAUDE NOS ESTADOS E MUNICIPIOS
INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
PREVALENCIA DE SEDENTARISMO EM ADULTOS. OBS:INDICADOR A SER PACTUADO POR 313 302 %
ESTADOS E CAPITAL DO ESTADO ! !
PREVALENCIA DE TABAGISMO. OBS: A SER PACTUADO SOMENTE POR ESTADQOS E CAPITAIS 14,9 14,7 %
Meta
COMPLEMENTAR Resultado | o tada | Unidade
2007
2008
PROPORCAO DE MUNICIPIOS PRIORITARIOS COM NUCLEOS DE PREVENCAO DAS
VIOLENCIAS E PROMOCAO DA SAUDE POR UF. OBS: INDICADOR A SER PACTUADO POR 04 100 %
MUNICIPIOS PRIORITARIOS, CONFORME INSTRUTIVO.

PRIORIDADE: VI - FORTALECIMENTO DA ATENCAO BASICA

OBJETIVOS

I. GARANTIR QUE A ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA SEJA A ESTRATEGIA PRIORITARIA DA ATENCAO BASICA E ORIENTADORA DOS
SISTEMAS DE SAUDE CONSIDERANDO AS DIFERENCAS LOCO-REGIONAIS

1. DESENVOLVER ACOES DE QUALIFICACAO DOS PROFISSIONAIS DA ATENCAO BASICA POR MEIO DE ESTRATEGIAS DE EDUCACAO
PERMANENTE E DE OFERTA DE CURSOS DE ESPECIALIZACAO E RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM MEDICINA DA FAMILIAE
COMUNIDADE, PRIORITARIAMENTE PARA PROFISSIONAIS DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

111. AMPLIAR E QUALIFICAR A ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA NOS MUNICIPIOS BRASILEIROS POR MEIO DO CUMPRIMENTO DOS
PRINCIPIOS ESTABELECIDOS NA POLITICA NACIONAL DE ATENCAO BASICA: ACESSIBILIDADE, VINCULO, COORDENACAO,
CONTINUIDADE DO CUIDADO, TERRITORIALIZACAO E ADSCRICAO DE CLIENTELA, RESPONSABILIZACAO, HUMANIZACAO

1V. GARANTIR A INFRA-ESTRUTURA NECESSARIA AO FUNCIONAMENTO DA UNIDADE BASICA DE SAUDE CONSIDERANDO MATERIAIS,
EQUIPAMENTOS, INSUMOS SUFICIENTES PARA O CONJUNTO DE ACOES PROPOSTAS PARA ESSES SERVICOS

V. APOIAR TECNICA E FINANCEIRAMENTE A ATENCAO BASICA COMO RESPONSABILIDADE DAS TRES ESFERAS DE GESTAO DO SUS

V1. FORTALECER O DESENVOLVIMENTO DAS REDES LOCAIS E REGIONAIS DE SAUDE COM VISTA A INTEGRACAO DA ATENCAO BASICA
AOS DEMAIS NIVEIS DE ATENCAO

VII. IMPLANTAR O PROCESSO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO DA ATENCAO BASICA NAS TRES ESFERAS DE GOVERNO, COM VISTAS
A QUALIFICACAO DA GESTAO DESCENTRALIZADA

VI1l. DESENVOLVER ACOES DE PROMOCAO, PREVENCAO E ASSISTENCIA CONTEMPLANDO PRIORITARIAMENTE, AS AREAS
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Estado: ESPIRITO SANTO

PROGRAMATICAS E TRANSVERSAIS

IX. DESENVOLVER ACOES CONTINUAS VOLTADAS A DIMINUICAO DA PREVALENCIA DE DESNUTRICAO EM CRIANCAS MENORES DE 5
ANOS

X. MELHORAR O ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DO SETOR SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA (ACOMPANHAMENTO
DAS FAMILIAS E CRIANCAS BENEFICIARIAS)

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
PROPORCAO DA POPULACAO CADASTRADA PELA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA 49,18 50 %
COBERTURA DE PRIMEIRA CONSULTA ODONTOLOGICA PROGRAMATICA 9,96 11,5 %
TAXA DE INTERNACOES POR ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL 32,21 33 /10.000
TAXA DE INTERNACAO POR DIABETES MELLITUS E SUAS COMPLICACOES NA POPULACAO DE
30 ANOS E MALS 10,93 10,6 /10.000
MEDIA ANUAL DE CONSULTAS MEDICAS POR HABITANTE NAS ESPECIALIDADES BASICAS 1,83 1,86 quantidade
PROPORCAO DE NASCIDOS VIVOS DE MAES COM 4 OU MAIS CONSULTAS DE PRE-NATAL.
OBS: PACTUAR SOMENTE SE NAO TIVER ATINGIDO 90% DO ANO ANTERIOR, CONFORME hdo pactuado %
INTRUTIVO
PROPORCAO DE NASCIDOS VIVOS DE MAES COM 7 OU MAIS CONSULTAS DE PRE-NATAL.
OBS: PACTUAR SOMENTE SE TIVER ATINGIDO MAIS DE 90% NO ANO ANTERIOR, 62,32 92 %
CONFORME INTRUTIVO
PERCENTUAL DE CRIANCAS MENORES DE CINCO ANOS COM BAIXO PESO PARA IDADE 5,0 4,9 %
Meta
COMPLEMENTAR Re;‘(‘)g;“ Pactuada | Unidade
2008
PROPORCAO DE MUNCIPIOS COM O PROJETO AVALIACAO PARA MELHORIA DA QUALIDADE 82 15 % %
DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA (AMQ) IMPLANTADO '
RECURSO FINANCEIRO (EM REAIS) PROPRIO DISPENDIDO NA ATENCAO BASICA 12000000 | 26714828.00 R$
MEDIA ANUAL DA ACAO COLETIVA ESCOVACAO DENTAL SUPERVISIONADA 3,29 3,5 quantidade
MEDIA MENSAL DE VISITAS DOMICILIARES POR FAMILIA REALIZADAS POR AGENTE 0.60 0.85 quantidade
COMUNITARIO DE SAUDE ' ,
PERCENTUAL DE FAMILIAS COM PERFIL SAUDE BENEFICIARIAS DO PROGRAMA BOLSA 437 cg > %
FAMILIA ACOMPANHADAS PELA ATENCAO BASICA ' '

PRIORIDADE: VII - SAUDE DO TRABALHADOR

OBJETIVOS

I. AMPLIAR A REDE NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO TRABALHADOR - RENAST, ARTICULADA ENTRE O MINISTERIO DA
SAUDE, AS SECRETARIAS ESTADUAIS E MUNICIPAIS, A PARTIR DA REVISAO DA PORTARIA G/M NUMERO 2.437 DE 07/12/2005

11. APOIAR ESTADOS E MUNICIPIOS NA CAPACITACAO DE PROFISSIONAIS EM SAUDE DO TRABALHADOR

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
NUMERO DE CEREST IMPLANTADOS 2 2 N.Absoluto
Resultado Meta .
COMPLEMENTAR Pactuada Unidade
2007
2008
NUMERO PROFISSIONAIS DE SAUDE MATRICULADOS 0 0 N.Absoluto
PRIORIDADE: VIII - SAUDE MENTAL.
OBIJETIVOS

I. AMPLIAR A COBERURA DE CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL - CAPS

1. BENEFICIAR PACIENTES DE LONGA PERMANENCIA EM HOSPITAIS PSIQUIATRICOS POR MEIO DO PROGRAMA DE VOLTA PARA CASA -
PVC

INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
TAXA DE COBERTURA CAPS POR 100 MIL HABITANTES 0,42 0,42 /100.000
Resultado Meta .
COMPLEMENTAR Pactuada Unidade
2007
2008
TAXA DE COBERTURA DO PROGRAMA DE VOLTA PARA CASA 2 2 N.Absoluto
PRIORIDADE: IX - FORTALECIMENTO DA CAPACIDADE DE RESPOSTA DO SISTEMA DE SAUDE AS PESSOAS COM DEFICIENCIA.
OBJETIVOS

I. FORTALECER A IMPLANTACAO E IMPLEMENTACAO DAS REDES ESTADUAIS DE SERVICOS DE REABILITACAO PARA O ATENDIMENTO
DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA AUDITIVA
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Estado: ESPIRITO SANTO

PRIORIDADE: X - ATENCAO INTEGRAL AS PESSOAS EM SITUACAO OU RISCO DE VIOLENCIA

OBJETIVOS

I. IMPLANTAR REDES DE ATENCAO E PROTECAO A PESSOAS EM SITUACAO DE VIOLENCIA DOMESTICA E SEXUAL QUE CONTEMPLEM:
CRIANCAS, ADOLESCENTES, ADULTQOS, IDOSOS, PESSOAS COM DEFICIENCIA, COM TRANSTORNOS MENTAIS E TRABALHADORES, DE

AMBOS OS SEXOS
11. AMPLIAR A COBERTURA DA FICHA DE NOTIFICACAO/ INVESTIGACAO DE VIOLENCIA DOMESTICA, SEXUAL E/OU OUTRAS VIOLENCIAS
INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
PROPORCAO DE MUNICIPIOS PRIORITARIOS DO ESTADO COM NOTIFICACAO DE VIOLENCIA
DOMESTICA, SEXUAL E/OUTRAS VIOLENCIAS, IMPLANTADAS. OBS: DF CONSIDERAR A 25 75 %
CIDADE DE BRASILIA COMO PRIORITARIA, CONF. INST.
Resultado Meta .
COMPLEMENTAR Pactuada Unidade
2007
2008
PROPORCAO DE REDES DE ATENCAO INTEGRAL A MULHER E ADOLESCENTES EM SITUACAO
DE VIOLENCIA IMPLANTADOS EM MUNICIPIOS PRIORITARIOS NO ESTADO. OBS: A SER 3 4 N.Absoluto
PACTUADO POR MUN. PRIORITARIOS, CONFORME INSTRUTIVO
PRIORIDADE: XI - SAUDE DO HOMEM
OBJETIVOS
I.PROMOVER A SAUDE INTEGRAL DO HOMEM
INDICADORES
Resultado Meta .
PRINCIPAL 2007 Pactuada Unidade
2008
POLITICA DA SAUDE DO HOMEM ELABORADA E PUBLICADA 00 100 %
PACTO DE GESTAO
Meta
PRINCIPAL Re;gg;“ Pactuada | Unidade
2008
COBERTURA VACINAL POR TETRAVALENTE EM MENORES DE UM ANO DE IDADE 70 70 N. vacinad
PROPORCAO DE OBITOS NAO FETAIS INFORMADOS AO SIM COM CAUSAS BASICAS
96,5 80 %
DEFINIDAS
Xﬁ)(()ASDE NOTIFICACAO DE CASOS DE PARALISIA FLACIDA AGUDA - PFA EM MENORES DE 15 11 10 /100.000
PROPORCAO DE DOENCAS EXANTEMATICAS INVESTIGADOS OPORTUNAMENTE 80 80 %
PROPORCAO DE CASOS DE DOENCAS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA (DNC) ENCERRADOS 751 80 %
OPORTUNAMENTE APOS NOTIFICACAO !
PROPORCAO DA RECEITA PROPRIA APLICADA EM SAUDE CONFORME PREVISTO NA 12.24 12 %
REGULAMENTACAO DA EC 29/2000 !
INDICE DE ALIMENTACAO REGULAR DAS BASES DE DADOS NACIONAIS OBRIGATORIAS SIA- 100 100 %
SUS, SIH-SUS, CNES, SIAB
INDICE DE CONTRATUALIZACAO DE UNIDADES CONVENIADAS AO SUS, NOS ESTADOS E %
MUNICIPIOS 40 100 °
PROPORCAO DE ESTADOS E MUNICIPIOS COM RELATORIOS DE GESTAO APROVADOS NO 52 100 %
CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE E CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
Meta
COMPLEMENTAR Resultado | o tada | Unidade
2007
2008
PROPORCAO DE CONSTITUICAO DE COLEGIADOS DE GESTAO REGIONAL 100 100 %
QUANTIDADE DE ESTADOS COM A PPI ATUALIZADA 100 100 %

Secretario de Estado da Saude

Comissao Intergestora Bipartite

Local

Data

Planilha disponivel no endereco: www.saude.gov.br/sispacto
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ol TSIy

RESOLUCAO N°. 538/2008

O Conselho Estadual de Saude - CES/ES, no uso de suas atribuicdes
capituladas na Lei Federal N°© 8.142, de 28 de dezembro de 1990, Lei Estadual
NO 7.964, de 27 de dezembro de 2004, publicada no Diario Oficial do Estado
do Espirito Santo em 29 de dezembro de 2004, e Decreto N° 921-S, de 06 de
maio de 2005, publicado no Diario Oficial do Estado do Espirito Santo em 09
de maio de 2005, bem como prerrogativas regimentais, € em consonancia as
deliberagdes do Plenario na 822 Reunido Ordinaria, realizada em 24 de abril
de 2008,

RESOLVE:

Art. 19 Aprovar o Relatorio de Gestao — Ano 2007 da Secretaria de Estado da
Saude - SESA.

Art. 20 Homologar a Resolucao N©°. 538/2008, nos termos da Lei N°. 8.142,
de 28 de dezembro de 1990, de acordo com a delegacao contida no Art. 1°, §
10 da Lei NO. 7.964, de 27 de dezembro de 2004, publicada em 29 de
dezembro de 2004.

Art. 3° Esta Resolugdao entra em vigor na data de sua publicacao, revogadas
as disposicoes em contrario.

Art. 49 O conteldo desta Resolucdo, na integra, esta disponibilizado no
endereco eletronico: www.saude.es.gov.br

Vitéria-ES, 24 de abril de 2008.

Anselmo Tozi
Presidente
Secretario de Estado da Saude



