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Apresentacao

Prezado Conselheiro Estadual de Saude,
O Sistema de Planejamento do SUS é composto pelos seguintes instrumentos:

e Plano de Saude
e Programacdo Anual de Saude
e Relatério Anual de Gestao

O Plano de Saude deve apresentar as intencGes e os resultados a serem buscados no periodo
de 4 anos expressos em objetivos, diretrizes e metas.

Ja a Programacao Anual de Satide deve operacionalizar as intengdes expressas no Plano e tem
como propdsito determinar o conjunto de acdes voltadas a promocgao, protecdo e recuperacao
da saude, bem como da melhoria da gestao do SUS.

Na Programacdo sdo detalhados os programas e as acdes de tal maneira que seja possivel
identificar os produtos a serem entregues, as metas a serem atingidas e os recursos
financeiros a serem alocados para cada uma das acdes. Além disso, sdo definidos os
indicadores que permitam o monitoramento e avaliacdo das acGes desenvolvidas.

Os resultados alcancados com a execuc¢do da Programacdo Anual de Saude devem ser
apresentados no Relatdrio Anual de Gestao que é o instrumento de prestacdo de contas e que
orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessdrios no planejamento da
instituicao.

Todos estes instrumentos devem ser elaborados por cada uma das esferas de gestdo do SUS e
devem ser compativeis com seus respectivos Planos Plurianuais (PPA), Lei de Diretrizes
Orcamentarias (LDO) e Lei Orgamentaria Anual (LOA).

Em 12 de setembro de 2011, a Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais, cumprindo o
plano exercicio da democracia, apresentou ao Conselho Estadual de Saidde a Proposta
Orcamentaria Preliminar da SES-MG antes de sua aprecia¢do pela Assembleia Legislativa do
Estado. Esta acdao teve como intuito o fortalecimento do controle social e do exercicio da
cidadania.

Com a promulgac¢do da lei complementar 141 em 13 de janeiro de 2012, que define as a¢des e
servigos publicos de saude que devem ser considerados na apuragdo dos recursos minimos
aplicados em saude, foram necessarias a adequa¢do do or¢amento ao novo ordenamento
juridico. Sao consideradas despesas com ag¢Ges e servicos publicos de salde as referentes a:

| - vigilancia em saude, incluindo a epidemioldgica e a sanitaria;

Il - atengdo integral e universal a saide em todos os niveis de complexidade, incluindo
assisténcia terapéutica e recuperacdo de deficiéncias nutricionais;

1l - capacitacdo do pessoal de saude do Sistema Unico de Satde (SUS);
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IV - desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e controle de qualidade promovidos por
instituicdes do SUS;

V - produgdo, aquisicdo e distribuicdo de insumos especificos dos servicos de saude do
SUS, tais como: imunobioldgicos, sangue e hemoderivados, medicamentos e equipamentos
médico-odontoldgicos;

VI - saneamento bdsico de domicilios ou de pequenas comunidades, desde que seja
aprovado pelo Conselho de Saude do ente da Federacdo financiador da acdo e esteja de
acordo com as diretrizes das demais determinacgdes previstas nesta Lei Complementar;

VIl - saneamento bdsico dos distritos sanitdrios especiais indigenas e de comunidades
remanescentes de quilombos;

VIII - manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de doengas;

IX - investimento na rede fisica do SUS, incluindo a execu¢do de obras de recuperacao,
reforma, ampliacdo e construgdo de estabelecimentos publicos de salde;

X - remuneracdo do pessoal ativo da drea de saude em atividade nas a¢Ges de que trata
este artigo, incluindo os encargos sociais;

Xl - acBes de apoio administrativo realizadas pelas instituicdes publicas do SUS e
imprescindiveis a execugao das ag¢des e servigos publicos de saude; e

Xl - gestdao do sistema publico de salde e operagdo de unidades prestadoras de servigos
publicos de saude.

A presente Programacgdo Anual de Saude (PAS 2014) apresenta os valores da proposta da Lei
Orcamentaria Anual, que ainda ndo foi encaminhada para a Assembleia Legislativa de Minas
Gerais, para apreciacdo deste Conselho Estadual de Saude. Convém ressaltar que estes
recursos sao movimentados em um conjunto de Unidades Or¢amentdrias, a saber:

1) Fundo Estadual de Saude e Secretaria Estadual de Saude.

2) Escola de Saude Publica do Estado de Minas Gerais — ESP.

3) Fundagdo Centro de Hematologia e Hemoterapia de Minas Gerais — HEMOMINAS.
4) Fundagdo Ezequiel Dias — FUNED.

5) Fundagdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais — FHEMIG.

Conforme artigo 14 da Lei Complementar 141 DE 13 de janeiro de 2012, os recursos
financeiros do Tesouro Estadual que compreende a base de cdlculo para o minimo
constitucional serdo executados através do Fundo Estadual.

Conforme a Lei Delegada 180/2011 em seu artigo 224, integram a area de competéncia da
Secretaria de Estado de Saude por subordinacdo administrativa: a) o Conselho Estadual de
Saude - CES; e b) a Escola de Saude Publica do Estado de Minas Gerais - ESP/MG; e por
vinculagdo: a) a Fundacgdo Centro de Hematologia e Hemoterapia do Estado de Minas Gerais -
HEMOMINAS; b) a Fundag¢do Ezequiel Dias - FUNED; e c) a Fundacdo Hospitalar do Estado de
Minas Gerais - FHEMIG.
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Cabe salientar ainda que na Unidade Orcamentdria Fundo Estadual de Salde estdo previstos
recursos referentes a acles de salde cuja execucdo é compartilhada com outros érgaos
estaduais, como Escola de Saude Publica do Estado de Minas Gerais — ESP, Fundagdo Centro de
Hematologia e Hemoterapia de Minas Gerais — HEMOMINAS, Fundacdo Ezequiel Dias — FUNED,
Fundacdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais — FHEMIG, COPANOR, UNIMONTES, Secretaria
de Estado de Esporte e Juventude e a Secretaria de Estado de Defesa Social.

Colocamo-nos a disposicao para os esclarecimentos que se fizerem necessdrios e reforcamos o
nosso compromisso com o pleno exercicio da participacao e do controle social.

L ’ -y

Antonio Jorge de Souza Marques

Secretario de Estado de Saude de Minas Gerais
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Glossario

Programa

Denomina-se PROGRAMA toda e qualquer medida ou acdo de governo, instrumento de
organizacao da a¢do governamental que vise o alcance de um objetivo, sendo mensurado por
indicadores estabelecidos no Plano Plurianual de Ac¢do Governamental (PPAG) e sdo
compostos por uma ou mais acdes necessarias para a mitigacdo ou solucdo do problema
enfrentado. Um programa pode ter agGes atreladas a varias fungdes ou érgdos/entidades
distintas. Os programas destinam-se a solucionar um problema, uma caréncia ou uma
demanda da sociedade ou da prdopria Administracdao Publica e tem como objetivo a busca de
um resultado, mensurado por meio de indicadores definidos no PPAG. Cada programa articula
um conjunto de acGes (orcamentdrias e ndo orcamentarias) necessarias ao enfrentamento de
um problema, de modo a mitigar ou superar as causas identificadas.

Acgao

A Acdo é o instrumento de programacao necessario para alcangar o objetivo de um programa,
envolvendo um conjunto de operacdes, das quais resulta um produto final (bem, servico ou
transferéncia financeira) necessario ao enfrentamento da causa de um problema, sendo
ofertado a sociedade ou a prépria administracdo publica. As a¢des ndo se limitam ao aspecto
or¢amentdrio, é um ciclo produtivo dentro do setor publico reunindo recursos institucionais,
legais, politicos, humanos, orcamentarios e outros, tendo em vista a consecucdo do produto
final. Cada categoria de produto final (bem, servico ou transferéncia financeira) entregue pela
unidade a sociedade ou a Administragdo Publica deve corresponder a uma ag¢do no plano. As
unidades poderdao desdobrar uma mesma categoria de produto em agdes distintas, tendo em
vista operacionalizar um controle especifico, caso as acOes assim criadas sejam viaveis do
ponto de vista orgamentario, apresentando custos especificos.
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Fontes de Recurso

A Fonte de Recursos identifica a origem e natureza dos recursos orcamentdrios através de
cddigo e é utilizada para indicar que espécies de recursos irdo financiar as despesas.

FONTES DE RECURSO

10 — Recursos Ordinarios

Recursos do Tesouro para os quais ndo existe destinacdo especifica, sendo
passiveis de livre programacdo e recursos provenientes de 1% da Receita
Corrente Ordindria do Estado, destinados a FAPEMIG, para sua manutengao,
bem como financiar projetos de pesquisa em atendimento ao disposto na
Emenda Constitucional n? 17 que dd nova redagdo ao artigo 212, da
Constitui¢do Estadual.

22 - Recursos do Sistema
Unico de Satde — SUS

Recursos do Sistema Unico de Satde - SUS transferidos pelo

Ministério da Saude, destinados aos Municipios de Gestdo Plena de Atengdo
Basica - GPAB e ndo habilitados, cujo FES/SES é o responsavel pela
informacao.

24 - Convénios, Acordos e
Ajustes provenientes da
Unido e suas entidades.

Recursos provenientes de convénios, acordos e firmados

exclusivamente com a Unido e suas entidades.

ajustes

29 — Taxa de Expediente

Recursos provenientes de licenciamento e controle de ag¢des das atividades
especiais dos organismos do Estado, de interesse da coletividade.

37 - Transferéncias de
Recursos da Unidao
Vinculados a Saude

Recursos transferidos pelo Ministério da Saude, vinculados as agbes de
saude.

55 — Transferéncias de
Recursos dos Municipios
Vinculados a Farmacia
Bdsica - FES

Recursos transferidos pelos Municipios vinculados a assisténcia farmacéutica
basica.

60 — Recursos Diretamente
Arrecadados

Recursos que tém origem no esforgo préprio de arrecadagdo de
orgdos e entidades da Administragdo Direta e Indireta.

74 - Acordos e ajustes de
coopera¢dao mutua com os
estados, o distrito federal,
0s municipios, as
instituicdes privadas e os
organismos do exterior

Recursos provenientes de Acordos e Ajustes de cooperagdo mutua com os
Estados e suas Entidades, com o Distrito Federal e suas Entidades, com os
Municipios e suas Entidades, com as Instituicdes Privadas e com os
Organismos do Exterior para o desenvolvimento de a¢les de interesse
comum, ndo caracterizados, nos termos legais, como convénio.

Fonte: Diretoria Central de Planejamento, Programagdo e Normas (DCPPN). Secretaria de

Planejamento de Minas Gerais.

14




Demonstrativo de aplicagao de recursos nas agoes e servigos publicos de

saude
: : PLOA 2014
A - Impostos Livres e Transferéncias Federais Livres 30.051.058.941
IRRF 2.294.081.543
Cota-Parte Estado - IPVA 1.318.009.469
Cota-Parte Estado - ITCD 460.179.415
Cota-Parte Estado - ICMS 22.430.770.073
Adicional ICMS - Fundo de Combate a Pobreza 189.566.222
Direitos Creditérios - ICMS 179.549.192
Cota-Parte Estado - FPE 2.589.116.794
Cota-Parte Estado - IPI 438.807.795
Cota-Parte Estado - Transferéncia Financeira L.C n2 87/96 150.978.438
B - Impostos Vinculados e Transferéncias Federais Vinculadas ao Fundo Educagdo 7.013.816.298
Cota-Parte Estado FUNDEB - IPVA 329.502.367
Cota-Parte Estado FUNDEB - ITCD 115.044.854
Cota-Parte Estado FUNDEB - ICMS 5.652.579.816
Cota-Parte Estado FUNDEB - FPE 647.279.198
Cota-Parte Estado FUNDEB - IPI 109.701.949
Cota-Parte Estado FUNDEB - Transferéncia Financeira L.C n2 87/96 37.744.610
Cota-Parte Estado FUNDEB - MULTAS DO ITCD 8.071.521
Cota-Parte Estado FUNDEB - MULTAS DO IPVA 17.963.490
Cota-Parte Estado FUNDEB - MULTAS DO ICMS 68.284.248
Cota-Parte Estado FUNDEB - DiVIDA ATIVA DO IPVA 946.354
Cota-Parte Estado FUNDEB - DiVIDA ATIVA DO ICMS 26.425.773
Cota-Parte Estado FUNDEB - DiVIDA ATIVA DO ITCD 272.118
C - Outras Receitas 493.239.813
Multas e Juros de Mora ITCD 32.286.082
Multas e Juros de Mora IPVA 71.853.960
Multas e Juros de Mora ICMS 138.022.775
Multas e Juros de Mora ICMS - Fundo de Combate a Pobreza 5.385.802
Direitos Creditérios - Multas e Juros de Mora ICMS 43.331.434
Cota-Parte Estado - Divida Ativa do IPVA 3.785.417
Cota-Parte Estado - Divida Ativa do ICMS 62.371.656
Direitos Creditdrios - Divida Ativa ICMS 135.114.216
Cota-Parte Estado - Divida Ativa Tributaria do ITCD 1.088.471
D-TOTAL (A+B+C) Base de Calculo 37.558.115.052

Obs: O Percentual de Aplicagéio Minima no valor de RS 4.506.973.806 refere-se a aplicagéio

obrigatoria de 12% do or¢camento do Estado de Minas Gerais em Satde.
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Alinhamento das Diretrizes do Plano Estadual de Satide com as a¢oes da
Programacao Anual de Saude (DE - PARA)

DIRETRIZ DO PLANO ESTADUAL DE SAUDE (PES) PROGRAMA AGAO
4072 - ATENGAO A SAUDE DAS COMUNIDADES
QUILOMBOLAS
4211 - ATENCAO A SAUDE BUCAL
ATENCAO A SAUDE 4213 - ATENGAO A SAUDE DAS PESSOAS PRIVADAS DE

UNIVERSALIZAR A OFERTA E AMPLIAR A QUALIDADE DOS
SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) COM ENFASE
EM AGOES DE PROMOGAO, PREVENGAO E ASSISTENCIA A
SAUDE DA FAMILIA.

LIBERDADE

4237 - PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES

4468 - ATENGAO A SAUDE DAS COMUNIDADES
INDIGENAS

INFRAESTRUTURA DE DEFESA SOCIAL

4207 - UNIDADES DE SAUDE DO SISTEMA
SOCIOEDUCATIVO

4214 - UNIDADES DE SAUDE DO SISTEMA PRISIONAL

SAUDE EM CASA

1116 - AMPLIAGAO DA COBERTURA POPULACIONAL DO
PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA (PSF)

1127 - AMPLIAGAO DA ESTRUTURA DA ATENGAO
PRIMARIA

IMPLANTAR A REDE DE ATENGAO A URGENCIA E EMERGENCIA
NAS MACRORREGIOES DO ESTADO DE MINAS GERAIS E
APRIMORAR O SEU FUNCIONAMENTO.

COPA DO MUNDO 2014

4333 - SAUDE NA COPA

REDES INTEGRADAS DE SERVIGOS DE SAUDE

1175 - REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

4638 - ATENDIMENTO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS
NO ESTADO

PROMOVER A ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DA MULHER E DA
CRIANGA, ATRAVES DA IMPLEMENTACAO DA “REDE VIVA
VIDA” E DO PROJETO “MAES DE MINAS”.

REDES INTEGRADAS DE SERVIGOS DE SAUDE

1174 - VIVA VIDA - MAES DE MINAS

4208 - VIVA VIDA - ATENGAO AS GESTANTES E CRIANGAS

INSTITUIR A REDE DE SAUDE MENTAL, COM VISTAS A
REDUZIR A MAIOR CAUSA DE INCAPACIDADE NO ESTADO DE
MINAS GERAIS, TENDO COMO FOCO A ABORDAGEM
INTERSETORIAL NO COMBATE AS DROGAS, ATRAVES DO
PROGRAMA “ALIANCA PELA VIDA”.

ALIANCA PELA VIDA

4030 - ASSISTENCIA A SAUDE AOS DEPENDENTES
QuiMICos

REDES INTEGRADAS DE SERVIGOS DE SAUDE

4107 - IMPLANTAGAO DA REDE DE ATENGAO EM SAUDE
MENTAL

AMPLIAR A LONGEVIDADE DA POPULAGAO, ESTABELECENDO
UMA REDE DE ATENGAO AS CONDIGOES CRONICAS, COM FOCO
NA ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA E NA PROMOGAO,
PREVENCAO E NO CUIDADO DA HIPERTENSAO E DIABETES.

REDES INTEGRADAS DE SERVIGOS DE SAUDE

1168 - IMPLANTACAO DE CENTROS HIPERDIA MINAS

4145 - ATENGAO A SAUDE DE PACIENTES COM
HIPERTENSAO E DIABETES

4192 - ATENCAO A SAUDE DA POPULAGAO IDOSA

o

FORTALECER A ATENGAO HOSPITALAR E AMBULATORIAL,
ATRAVES DA IMPLANTAGAO DE POLITICA DE ESTIMULO AOS
HOSPITAIS SOCIALMENTE NECESSARIOS, DA IMPLANTAGAO DE
NOVOS CENTROS ESPECIALIZADOS E DO DESENHO DE NOVAS
REDES TEMATICAS.

ATENGAO A SAUDE

4388 - FORTALECIMENTO DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE

4391 - FOMENTO E EXECUCAO DE ACOES DE SAUDE

GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

4029 - MANUTENGAO DO HOSPITAL ESCOLA CLEMENTE
DE FARIA

OBRAS PREDIAIS NA REDE FHEMIG

1239 - PROJETOS, CONSTRUGOES, AMPLIAGOES E
REFORMAS DAS UNIDADES PREDIAIS DA REDE FHEMIG

SAUDE INTEGRADA

1059 - IMPLANTACAO DE HOSPITAIS REGIONAIS

4001 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE
SAUDE MENTAL

4002 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE
REABILITACAO E CUIDADO AO IDOSO

4003 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE
URGENCIA E EMERGENCIA

4004 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE
ESPECIALIDADES

4006 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE
HOSPITAIS GERAIS

4252 - MANUTENCAO DE HOSPITAIS REGIONAIS

4328 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

4265 - RESSARCIMENTO DE EXTRAPOLAMENTO DO TETO
FINANCEIRO DA ASSISTENCIA DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC)

4308 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR -
FORTALECIMENTO E MELHORIA DA QUALIDADE DOS
HOSPITAIS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (PRO-HOSP)

4440 - GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO
MG TRANSPLANTE

4183 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE
TRANSPLANTES NO ESTADO DE MINAS GERAIS

DESENVOLVER NA POPULAGAO UMA CONSCIENCIA SANITARIA,
ESTIMULANDO MAIOR CUIDADO DO CIDADAO COM A
PROPRIA SAUDE E CONSOLIDANDO A REDUGAO DOS RISCOS E
AGRAVOS, POR MEIO DAS AGOES DE PROMOGAO E VIGILANCIA
EM SAUDE.

AVANCA MINAS OLIMPICA

1297 - GERACAO SAUDE

CULTIVAR, NUTRIR E EDUCAR

1207 - ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS DE PROMOGAO A
SAUDE

TRAVESSIA

1211 - TRAVESSIA SAUDE

VIGILANCIA EM SAUDE

4240 - VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

4387 - VIGILANCIA E PROMOCAO DA SAUDE
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DIRETRIZ DO PLANO ESTADUAL DE SAUDE (PES)

PROGRAMA

AGAO

ASSEGURAR UMA POLITICA EFETIVA DE ASSISTENCIA
FARMACEUTICA NO AMBITO DO SUS, ALINHADA AO

INCENTIVO A ESTRUTURAGAO DA REDE DE
ASSISTENCIA FARMACEUTICA

4422 - IMPLANTACAO DA REDE FARMACIA DE MINAS

4582 - MANUTENCAO DA REDE FARMACIA DE MINAS

4024 - PRODUGAO E DISTRIBUIGAO DE MEDICAMENTOS -
PROGRAMA NACIONAL DE MEDICAMENTOS

8 |FUNCIONAMENTO DAS REDES, ASSEGURANDO A LOGISTICA 4299 - AQUISIGAO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUIGAO
DE DISTRIBUICAO ADEQUADA DOS MEDICAMENTOS AOS SAUDE INTEGRADA DE MEDICAMENTOS BASICOS
CIDADAOS. 4302 - AQUISICAO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUIGAO
DE MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO
4420 - PRODUGAO DE MEDICAMENTOS - FARMACIA DE
MINAS
. 4260 - TECNOLOGIA DA INFORMAGAO PARA ATENGAO
SAUDE EM CASA P
o |PESENVOLVER OS DEMAIS SISTEMAS DE APOIO PARA O PRIMARIA A SAUDE
EFETIVO FUNCIONAMENTO DAS REDES DE ATENGAO. SAUDE INTEGRADA 1112 - ATENDE SAUDE_
4288 - TELE MINAS SAUDE
DESENVOLVER OS SISTEMAS LOGISTICOS VISANDO
10 Z(T):ZTE'(L:TAR O EFETIVO FUNCIONAMENTO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE 4281 - SISTEMA ESTADUAL DE TRANSPORTES EM SAUDE
4280 - GESTAO DO SISTEMA DE REGULACAO EM SAUDE
ASSISTENCIA HEMATOLOGICA E 4025 - AMPLIAGAO, ADEQUAGAO E MANUTENGAO DA
HEMOTERAPICA INFRAESTRUTURA FiSICA
ASSISTENCIA HEMATOLOGICA E 4372 - DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA DE SANGUE E
HEMOTERAPICA HEMODERIVADOS
DESENVOLVIMENTO DO CENTRO DE TECIDOS
BIOLOGICOS DE MINAS GERAIS 4027 - DESENVOLVIMENTO DE BANCOS DE TECIDOS
FORTALECER O COMPLEXO PRODUTIVO E DE CIENCIA, _ BIOLOGICOS _ _
TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE COMO VETOR| DESENVOLVIMENTO, PRODUCAO E ENTREGA |1014 - INOVACAO E PRODUGAO DE INSUMOS
11 |ESTRUTURANTE DO DESENVOLVIMENTO ECONGMICO, SOCIAL DE IMUNOBIOLOGICOS ESTRATEGICOS PARA SAUDE - INFRAESTRUTURA
E SUSTENTAVEL, COM REDUCAO DA VULNERABILIDADE DO| PESENVOLVIMENTO, PRODUGAO E ENTREGA (4011 - PRODUGAO E DISTRIBUIGAO DE
ACESSO A SAUDE. (FUNED, HEMOMINAS, PPSUS) ___DEIMUNOBIOLOGICOS __ IMUNOBIOLOGICOS _
GERAGAO DE CONHECIMENTOS CIENTIFICOS E 2079 - PESQUISA E DESENVOLVIMENTO NA AREA DE
BIOTECNOLOGICOS SAUDE
PRODUGAO DE SERVIGOS LABORATORIAIS 1004 - CONSTRUCAO E AD,EQUACAO DE UNIDADES
FISICAS - INSTITUTO OCTAVIO MAGALHAES
PRODUGCAO DE SERVICOS LABORATORIAIS  |4481 - PRODUCAO DE SERVICOS LABORATORIAIS
. 1052 - CENTRO DE TECIDOS BIOLOGICOS DE MINAS
REDES INTEGRADAS DE SERVIGOS DE SAUDE
GERAIS - CETEBIO
R o 2018 - DESENVOLVIMENTO E CAPACITAGAO DO
APOIO A ADMINISTRAGAO PUBLICA
SERVIDOR
DESENVOLVIMENTO DE EDUCAGAO NA SAUDE 2081 - CAPACITAGAO, FORMAGAO TECNICA E .
ESPECIALIZACAO DE PROFISSIONAIS DA AREA DE SAUDE
4167 - PRODUCAO CIENTIFICA NO CAMPO DA SAUDE
2099 - FORTALECIMENTO DAS POLITICAS DE GESTAO DO
CONTRIBUIR PARA A ADEQUADA FORMAGAO, ALOCAGAO, TRABALHO E PESSOAS
12 |QUALIFICAGAO, VALORIZAGCAO E DEMOCRATIZAGAO DAS 4238 - AGOES EDUCACIONAIS PARA O SISTEMA UNICO DE
RELAGOES DE TRABALHO DOS TRABALHADORES DO SUS. GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE SAUDE
4292 - CANAL MINAS SAUDE
4427 - DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS -
GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
REDES INTEGRADAS DE SERVICOS DE SAUDE 4435 - DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS
PARA ESTRUTURAGAO DAS REDES
RESIDENCIA MEDICA FHEMIG 4442 - FORMACAO DE MEDICOS ESPECIALISTAS
SAUDE EM CASA 4433 - DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS
FORTALECER A GOVERNANGA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE, 2093 - OPERACIONALIZAGAO DO CONSELHO ESTADUAL
13 | ATRAVES DO  APRIMORAMENTO DAS RELACOES GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE DE SAUDE
INTERFEDERATIVAS, DA VALORIZAGAO DO CONTROLE SOCIAL 4243 - FORTALECIMENTO DA GOVERNANCA DO SUS
QUALIFICAR OS PROCESSOS DE APOIO DA SECRETARIA DE 2001 - DIRECAO SUPERIOR _
ESTADO DE SAUDE E DAS UNIDADES VINCULADAS, ATRAVES APOIO A ADMINISTRAGAO PUBLICA 2002 - PLANEJAMENIO’ GESTAO E FINANGAS
14|DA  SIMPLIFICACAO E DO  APRIMORAMENTO  DOS 2417 - REMUNERAGAO DE PESSOAL ATIVO E ENCARGOS
INSTRUMENTOS DE EXECUGAO DIRETA, COM GERAGAO DE — SOCIAIS —
GANHOS DE PRODUTIVIDADE E EFICIENCIA PARA O SUS. FORTALECIMENTO DA GESTAO DAS UNIDADES |2010 - ACOES DE TECNOLOGIA DA INFORMAGAO
ADMINISTRATIVAS 2011 - FORTALECIMENTO DA GESTAO REGIONAL.
4182 - POLITICAS E AGOES ESPECIALIZADAS EM SAUDE
ATENGAO A SAUDE 4209 - ATENGCAO A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA
4285 - ATENGAO A SAUDE DAS PESSOAS QUE VIVEM E
IMPLEMENTAR ACOES DE ABORDAGEM AOS CONDICIONANTES CONVIVEM COM DST/HIV/AIDS
15 E DETERMINANTES DE SAUDE, INCLUSIVE ACOES DE SANEAMENTO PARA TODOS 1079 - VIDA NO VALE

SANEAMENTO BASICO E SAUDE AMBIENTAL.

VIGILANCIA EM SAUDE

4331 - VIGILANCIA AMBIENTAL E CONTROLE DA DENGUE

4389 - VIGILANCIA SANITARIA

4580 - SAUDE DO TRABALHADOR

41111 - IMPLANTAGAO DA REDE MACRORREGIONAL DE
SERVICO DE VERIFICACAO DE OBITO - MG
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Distribuicao dos recursos por fonte e Unidade Or¢amentaria - todas as
fontes

UNIDADE ORGAMENTARIA VALOR FINAL (RS)

ESCOLA DE SAUDE PUBLICA DO ESTADO DE MINAS

GERAIS - ESP-MG R$ 530.000,00
FONTE 60 RS 530.000,00
FUNDAGAO CENTRO DE HEMATOLOGIA E

HEMOTERAPIA DE MINAS GERAIS - HEMOMINAS R$ R$ 77.276.781
FONTE 24 RS 12.322.056
FONTE 47 RS 16.600,00
FONTE 60 RS 64.938.125,00
FUNDAGAO EZEQUIEL DIAS - FUNED R$ 280.721.222,00
FONTE 60 RS 280.721.222,00
FUNDAGAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS

GERAIS - FHEMIG R$ 171.369.030,00
FONTE 60 RS 171.369.030,00
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - FES R$ 5.668.200.904,00
FONTE 10 RS 4.506.973.806
FONTE 22 RS 888.023.583,00
FONTE 29 RS 1.094.990,00
FONTE 37 RS 248.605.854,00
FONTE 55 RS 20.692.671,00
FONTE 60 RS 2.810.000,00
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Bloco

Assisténcia

Farmacéutica

Atencdo Basica

Atencdo de
Média e Alta
Complexidade

Distribuicao dos recursos por bloco de financiamento

Agbes Orcamentarias por blocos de financiamento

Valores

AQUISICAO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS BASICOS RS 137.036.811,00
AQUISICAO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS DE ALTO

CUSTO RS 185.047.367,00
ESTRTURACAO FiSICA DA REDE FARMACIA DE MINAS RS 13.000.000,00
INOVACAO E PRODUCAO DE INSUMOS ESTRATEGICOS PARA SAUDE -

INFRAESTRUTURA RS 22.156.000,00
MANUTENCAO DA REDE FARMACIA DE MINAS RS 20.250.000,00
PRODUGAO DE MEDICAMENTOS - FARMACIA DE MINAS RS 13.000.000,00
PRODUGAO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS - PROGRAMA NACIONAL DE

MEDICAMENTOS RS 59.293.058,00
AMPLIACAO DA COBERTURA POPULACIONAL DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA

(PSF) RS 150.467.800,00
AMPLIACAO DA ESTRUTURA DA ATENGCAO PRIMARIA RS 146.100.000,00
ATENCAO A SAUDE DAS COMUNIDADES INDIGENAS RS 3.097.352,00
ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS DE PROMOGAO A SAUDE RS 3.000.000,00
GERACAO SAUDE RS 5.000.000,00
PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES RS 1.450.000,00
TECNOLOGIA DA INFORMAGAO PARA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE RS 27.273.555,00
TRAVESSIA SAUDE RS 4.197.785,00
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL RS 970.023.583,00
ATENCAO A SAUDE BUCAL RS 14.900.000,00
ATENCAO A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA RS 25.600.000,00
ATENGAO A SAUDE DA POPULAGAO IDOSA - MAIS VIDA RS 16.500.000,00
ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS PRIVADAS DE LIBERDADE RS 1.364.680,00
ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS QUE VIVEM E CONVIVEM COM DST/HIV/AIDS RS 8.765.653,00
ATENGAO A SAUDE DE PACIENTES COM HIPERTENSAO E DIABETES RS 32.287.000,00
ATENCAO AO USUARIO DE ALCOOL, CRACK E OUTRAS DROGAS RS 26.200.000,00
ATENDIMENTO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS NO ESTADO RS 330.600.000,00
CENTRO DE TECIDOS BIOLOGICOS DE MINAS GERAIS - CETEBIO RS 1.661.022,00
DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA DE SANGUE E HEMODERIVADOS RS 76.830.962,00
FOMENTO E EXECUGAO DE ACOES DE SAUDE RS 33.810.000,00
FORTALECIMENTO DA POLITICA DE TRANSPLANTES NO ESTADO DE MINAS GERAIS | RS 32.000.000,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE ESPECIALIDADES RS 30.745.410,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE HOSPITAIS GERAIS RS 47.263.466,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE REABILITACAO E CUIDADO AO

IDOSO RS 18.390.155,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE SAUDE MENTAL RS 21.453.629,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO DE URGENCIA E EMERGENCIA RS 53.271.152,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - COMPLEXO MG TRANSPLANTE RS 1.127.626,00
GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - FORTALECIMENTO E MELHORIA DA

QUALIDADE DOS HOSPITAIS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (PRO-HOSP) RS 168.767.500,00
IMPLANTACAO DE CENTROS HIPERDIA MINAS RS 4.213.000,00
MANUTENCAO DE HOSPITAIS REGIONAIS RS 111.000.000,00
MANUTENCAO DO HOSPITAL ESCOLA CLEMENTE DE FARIA RS 26.800.000,00
REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL RS 11.325.450,00
REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA RS 102.900.000,00
SISTEMA ESTADUAL DE TRANSPORTES EM SAUDE RS 50.744.000,00
VIVA VIDA - ATENCAO AS GESTANTES E CRIANCAS RS 99.262.380,00
VIVA VIDA - MAES DE MINAS RS 22.326.218,00




Gestdo do SUS

Investimentos

Vigilanciaem
Saude

Outros

Agbes Orcamentarias por blocos de financiamento Valores

ACOES DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO RS 39.000.000,00
ACOES EDUCACIONAIS PARA O SISTEMA UNICO DE SAUDE RS 400.000,00
CANAL MINAS SAUDE RS 16.750.000,00
CAPACITACAO, FORMAGAO TECNICA E ESPECIALIZACAO DE PROFISSIONAIS DA

AREA DE SAUDE RS 600.000,00
COMPLEMENTACAO FINANCEIRA DO REGIME PROPRIO DE PREVIDENCIA SOCIAL -

RPPS RS 122.321.046,00
DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS RS 2.000.000,00
DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS - GESTAO DO SISTEMA UNICO DE

SAUDE RS 10.000,00
DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS PARA ESTRUTURACAO DAS REDES | RS 10.000,00
DESENVOLVIMENTO E CAPACITAGCAO DO SERVIDOR RS 2.663.063,00
DIRECAO SUPERIOR RS 100.000,00
FORMAGAO DE MEDICOS ESPECIALISTAS RS 9.418.090,00
FORTALECIMENTO DA GESTAO REGIONAL. RS 36.000.000,00
FORTALECIMENTO DA GOVERNANGA DO SUS RS 6.494.450,00
FORTALECIMENTO DAS POLITICAS DE GESTAO DO TRABALHO E PESSOAS RS 6.983.264,00
GESTAO DO SISTEMA DE REGULAGAO EM SAUDE RS 31.250.000,00
OPERACIONALIZACAO DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE RS 1.710.000,00
PESQUISA E DESENVOLVIMENTO NA AREA DE SAUDE RS 2.500.000,00
PLANEJAMENTO, GESTAO E FINANCAS RS 166.756.797,00
PRECATORIOS E SENTENGAS JUDICIARIAS RS 7.808.235,00
PRODUCAO CIENTIFICA NO CAMPO DA SAUDE RS 30.000,00

REMUNERACAO DE PESSOAL ATIVO E ENCARGOS SOCIAIS

R$ 1.540.049.611,00

TELE MINAS SAUDE

14.780.500,00

FORTALECIMENTO DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE RS 176.760.783,00
IMPLANTACAO DE HOSPITAIS REGIONAIS RS 169.575.000,00
PROJETOS, CONSTRUGCOES, AMPLIACOES E REFORMAS DAS UNIDADES PREDIAIS

DA REDE FHEMIG RS 17.130.742,00
SAUDE NA COPA RS 8.175.225,00
CONSTRUGAO, AMPLIAGAO, ADEQUAGAO E MANUTENGAO DA INFRAESTRUTURA

FISICA 18.320.358,00

FORTALECIMENTO DA VIGILANCIA EM SAUDE RS 9.500.000,00
IMPLANTACAO DA REDE MACRORREGIONAL DE SERVICO DE VERIFICACAO DE

OBITO - MG RS 10.000.000,00
PRODUGAO DE SERVICOS LABORATORIAIS RS 17.000.000,00
PRODUGAO E DISTRIBUICAO DE IMUNOBIOLOGICOS RS 171.899.000,00
SAUDE DO TRABALHADOR RS 508.770,00
VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL RS 190.000,00
VIGILANCIA AMBIENTAL E CONTROLE DA DENGUE RS 65.250.000,00
VIGILANCIA E PROMOCAO DA SAUDE Rs 39.096.949,00

VIGILANCIA SANITARIA

UNIDADES DE SAUDE DO SISTEMA PRISIONAL

14.911.750,00

16.626.707,00

UNIDADES DE SAUDE DO SISTEMA SOCIOEDUCATIVO R$ 818.710,00
VIDA NO VALE RS 95.000.000,00
ATENDE SAUDE RS 11.909.051,00
SENTENCAS JUDICIAIS RS 223.500.000,00

Total Geral

RS 6.204.310.715,00
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UNIDADE ORCAMENTARIA: FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

PROGRAMA 0044 - REDES INTEGRADAS DE SERVICOS DE SAUDE

Unidade orgamentaria responsavel - descricdo (cddigo) (unidade institucional (6rgdo, entidade, fundo ou

encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestao global da agdo):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - 4291

Titulo (comunicagdo ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensdo direta dos propésitos do

programa):

REDES INTEGRADAS DE SERVIGCOS DE SAUDE

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e
estratégias comuns):

REDE DE ATENCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):
- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE
- CONSOLIDAR AS REDES DE ATENGAO A SAUDE EM TODO O ESTADO

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para cada
Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (POR MIL NASCIDOS VIVOS)
- TAXA DE APVP POR DOENCAS CARDIOVASCULARES

- TAXA DE RESOLUBILIDADE MACRORREGIONAL

- PROPORCAO DE OBITOS POR CAUSAS EXTERNAS

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa estratégico
do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagdo das

acoes do programa):

ADEQUAR A OFERTA E A QUALIDADE DE CUIDADOS SECUNDARIOS E TERCIARIOS, OBSERVADA A
DISTRIBUICAO TERRITORIAL DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢des do programa):

POPULACAO DO ESTADO DE MINAS GERAIS QUE DEMANDA SERVICOS DE ATENCAO SECUNDARIA E
TERCIARIA.
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Justificativa (descricdo da situacdo-problema: motivo pelo qual é necessdrio e relevante executar o
programa): A SITUACAO DE SAUDE BRASILEIRA VEM MUDANDO E, HOJE, MARCA-SE POR UMA
TRANSICAO DEMOGRAFICA ACELERADA E SE EXPRESSA POR UMA SITUACAO DE TRIPLA CARGA DE
DOENCAS: UMA AGENDA NAO SUPERADA DE DOENCAS INFECCIOSAS E CARENCIAIS, UMA CARGA
IMPORTANTE DE CAUSAS EXTERNAS E UMA PRESENCA HEGEMONICA FORTE DE CONDICOES CRONICAS.
ESSA SITUACAO DE SAUDE NAO PODERA SER RESPONDIDA, ADEQUADAMENTE, POR UM SISTEMA DE
ATENCAO A SAUDE TOTALMENTE FRAGMENTADO, REATIVO, EPISODICO E VOLTADO,
PRIORITARIAMENTE, PARA O ENFRENTAMENTO DAS CONDICOES AGUDAS E DAS AGUDIZACOES DAS
CONDICOES CRONICAS. POR 1SSO, HA QUE SE RESTABELECER A COERENCIA ENTRE A SITUACAO DE SAUDE
E O SUS, O QUE ENVOLVERA A IMPLANTACAO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE (RASS), UMA NOVA
FORMA DE ORGANIZAR O SISTEMA DE ATENCAO A SAUDE EM SISTEMAS INTEGRADOS QUE PERMITAM
RESPONDER, COM EFETIVIDADE, EFICIENCIA, SEGURANCA, QUALIDADE E EQUIDADE, AS CONDICOES DE
SAUDE DA POPULACAO BRASILEIRA.

Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situagdes responsaveis pelo
seu surgimento, manutengdo ou expansao). Obs.: Nao delimitagdo do nimero de causas

1 - DIMINUTA OFERTA DE CUIDADOS SECUNDARIOS AO CIDADAO DE FORMA ACESSIVEL E
EM TEMPO OPORTUNO. 2 - DIMINUTA OFERTA DE CUIDADOS TERCIARIOS AO CIDADAO DE
FORMA ACESSIVEL E EM TEMPO OPORTUNO. 3 - SITUACAO DE SAUDE MARCADA POR
TRANSICAO DEMOGRAFICA ACELERADA E TRIPLA CARGA DE DOENCAS. 4 - SITUACAO DE
SAUDE COMPLEXA QUE NAO PODE SER RESPONDIDA, ADEQUADAMENTE, POR UM SISTEMA
DE ATENCAO A SAUDE FRAGMENTADO.

Tipo de programa (classificagdo do programa segundo os beneficiarios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

X Continuo Tempordrio

Estratégia de implementagao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo gestor

para alcangar o objetivo do programa):

O PROGRAMA TEM FOCO EM CINCO REDES, CONSIDERADAS ESTRUTURADORAS OU PRIORITARIAS:
URGENCIA & EMERGENCIA, VIVA VIDA/MAES DE MINAS (ATENGAO A SAUDE DA MULHER, GESTANTE E
CRIANGAS PRIORITARIAMENTE ATE UM ANO DE IDADE), MAIS VIDA (ATENCAO AOS IDOSOS), HIPERDIA
(ATENCAO A SAUDE DOS PORTADORES DE HIPERTENSAO E DIABETES) E SAUDE MENTAL. BASICAMENTE, A
ESTRATEGIA DE IMPLEMENTACAO OCORRE DE DUAS FORMAS:

1) IMPLANTAGAO PROGRESSIVA NO ESTADO DE REDES PRIORITARIAS DE ATENGAO A SAUDE ATRAVES DE
PROJETOS ESTRATEGICOS DIRECIONADOS AS TEMATICAS PRIORITARIAS DO GOVERNO.

2) MANUTENCAO DE SERVICOS PRIORITARIOS ATRAVES DO GERENCIAMENTO DE PROCESSOS
ESTRATEGICOS DIRECIONADOS AS TEMATICAS PRIORITARIAS DO GOVERNO.

Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdo e alocacdo de recursos):

SUBSECRETARIA DE POLITICAS E ACOES DE SAUDE.
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Agdo: VIVA VIDA — MAES DE MINAS - 1174

Finalidade: PRESTAR ASSISTENCIA INTEGRAL A SAUDE DAS GESTANTES E CRIANCAS
PRIORITARIAMENTE ATE 1 ANO, POR MEIO DA EXPANSAO DOS CENTROS VIVA VIDA DE
REFERENCIA SECUNDARIA, DAS CASAS DE APOIO A GESTANTE E A PUERPERA E MATERNIDADES
DE ALTO RISCO, ALEM DA DIVULGACAO E PUBLICIZACAO DA ESTRATEGIA PARA A
IDENTIFICACAO, MONITORAMENTO E ACOMPANHAMENTO DAS GESTANTES E CRIANCAS ATE 1
ANO, ASSIM COMO DAS ACOES ESTRUTURADORAS DESTA REDE.

Descricio da Agdo: IMPLANTACAO DE CASAS DE APOIO A GESTANTE E PUERPERA,
IMPLANTACAO DE CENTROS VIVA VIDA DE REFERENCIA SECUNDARIA, INVESTIMENTO NA
MELHORIA DA INFRAESTRUTURA DAS MATERNIDADES COM A IMPLANTACAO DE LEITOS DE UTI
NEONATAL E ACOES DE MOBILIZAGCAO SOCIAL E PUBLICIZACAO.

Detalhamento da implementagao da a¢ao:

CONSTRUCAO E/OU REFORMA E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS PARA IMPLANTACAO DOS
PONTOS DE ATENCAO DEFINIDOS: CENTRO VIVA VIDA DE REFERENCIA SECUNDARIA, CASAS DE
APOIO A GESTANTE E PUERPERA. AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E/OU REFORMA DE ESPACOS
PARA IMPLANTACAO DE LEITOS DE UTI NEONATAL E CREDENCIAMENTO DE MATERNIDADES DE
ATENCAO A GESTANTE DE ALTO RISCO.

Base Legal: RESOLUGCAO SES N2 0356 DE 22 DE DEZEMBRO DE 2003; RESOLUGAO SES NO. 759/05 E
RESOLUGAO SES NO. 1150/07; PORTARIA N2 3.062, DE 21 DE DEZEMBRO DE 2011; Portaria 1228, DE 13
JUNHO DE 2012; Portaria 534, DE 28 MARGO DE 2012 e Portaria 1222, 13 DE JUNHO 2012; DELIBERAGAO
CIB-SUS/MG N¢ 1.185, DE 18 DE JULHO DE 2012; DELIBERAGAO CIB-SUS/MG N 1.183, DE 09 DE JULHO DE
2012; DELIBERACAO CIB-SUS/MG N2 1.069, DE 20 DE MARGO DE 2012; DELIBERACAO CIB-SUS/MG Ne
920, DE 21 DE SETEMBRO DE 2011 e DELIBERACAO CIB-SUS/MG N2 944, DE 19 DE OUTUBRO DE 2011.

Unidade de medida

45

PONTO DE ATENCAO IMPLANTADO UNIDADE

Especificagao do produto Valor financeiro
Considera-se ponto de aten¢do: CENTRO VIVA VIDA
DE REFERENCIA SECUNDARIA; CASAS DE APOIO A
GESTANTE E PUERPERA; UNIDADE DE UTI
NEONATAL E MATERNIDADES DE ATENGCAO A RS 22.326.218,00
GESTANTE DE ALTO RISCO CREDENCIADAS; BANCOS
DE LEITE HUMANO; POSTOS DE COLETA DE LEITE

HUMANO.
Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS 22.326.218,00
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Ag30: VIVA VIDA — ATENCAO AS GESTANTES E CRIANCAS - 4208

Finalidade: PROMOVER A SAUDE DA MULHER E DA CRIANCA, ASSEGURANDO ATENDIMENTO
UNIVERSAL, INTEGRAL, HUMANIZADO E ESPECIALIZADO EM DIFERENTES CONDIGOES, VISANDO
A REDUCAO DA MORTALIDADE MATERNA E INFANTIL.

Descri¢do da Ac¢do: ASSISTENCIA A SAUDE DE GESTANTES EM UNIDADES DE ATENCAO PRIMARIA,
CLASSIFICACAO DO RISCO DA GESTACAO, ENCAMINHAMENTO DA GESTANTE DE ALTO RISCO AOS
CENTROS DE REFERENCIA SECUNDARIA DA REDE, ASSISTENCIA AO TRABALHO DE PARTO, AO
PARTO E ACOMPANHAMENTO DO PUERPERIO, INCLUINDO ACOES DE ATENCAO A SAUDE DA
CRIANCA ATE 1 ANO DE IDADE. POR FIM, ACOES DE PROMOCAO E PREVENCAO DA SAUDE,
CAPACITACAO DE PROFISSIONAIS, BEM COMO A MOBILIZACAO SOCIAL PARA A SAUDE DA
GESTANTE E DACRIANCA ATE 1 ANO DE IDADE.

Detalhamento da implementac¢ao da agdo:

REALIZAR ASSISTENCIA A SAUDE DE GESTANTES NAS UNIDADES DE ATENCAO PRIMARIA /
REALIZAR ASSISTENCIA A SAUDE DE GESTANTES DE ALTO RISCO NO NIVEL SECUNDARIO DA REDE
/ REALIZAR ASSISTENCIA AO TRABALHO DE PARTO, PARTO E PUERPERIO / REALIZAR ASSISTENCIA
A SAUDE DO RECEM-NASCIDO E POSNEONATO / GERIR OS PONTOS DE ATENCAO / PROMOVER A
EDUCACAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS.

Base Legal: RESOLUCAO SES N2 0356 DE 22 DE DEZEMBRO DE 2003; RESOLUCAO SES NO. 759/05 E
RESOLUCAO SES N2 1150/07.

Unidade de medida

Meta

74

Produto

PONTOS DE ATENCAO MANTIDOS UNIDADE

Especificacdao do produto Valor financeiro

SAO CONSIDERADOS PONTOS DE ATENCAO
MANTIDOS: CENTROS VIVA VIDA, CASAS DE
APOIO A GESTANTE E MATERNIDADES RS 99.262.380,00
CREDENCIADAS (FORTALECIMENTO  VIVA
VIDA/REDE CEGONHA ).

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 99.262.380,00
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Acdo: REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA - 1175

Finalidade: IMPLANTAR AS REDES MACRORREGIONAIS DE URGENCIA E EMERGENCIA NO ESTADO
DE MINAS GERAIS VISANDO AO ATENDIMENTO EM TEMPO E LOCAL OPORTUNO,
POSSIBILITANDO A REDUCAO DE MORTES E SEQUELAS EVITAVEIS.

Descri¢do da A¢do: ORGANIZAR A REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA NO ESTADO ATRAVES DA
CLASSIFICAGAO DE RISCO, REGIONALIZAGAO DO SAMU, DEFINICAO DE TIPOLOGIA HOSPITALAR E
DEFINICAO DE UM NOVO MODELO DE GOVERNANCA E GESTAO, GARANTINDO O ACESSO
OPORTUNO AOS CIDADAOS.

Detalhamento da implementag¢do da a¢do: IMPLANTACAO DO PROTOCOLO DE MANCHESTER,
CAPACITACAO DE RECURSOS HUMANOS, IMPLANTACAO DAS UPA'S, IMPLANTACAO DA CENTRAL
OPERATIVA DO SAMU, IMPLANTACAO DO SAMU REGIONAL NAS MACRORREGIOES
BENEFICIADAS, IMPLANTACAO DO SISTEMA DE GESTAO CLINICA DE URGENCIA, IMPLANTACAO
DO “ECOS DOS GERAIS”.

Base Legal: RESOLUCAO 2607 DE 07/12/2010, PORTARIA MS 1600 DE 07/07/2011.
Produto Unidade de medida

REDE IMPLANTADA UNIDADE

Especificacdao do produto Valor financeiro

IMPLANTACAO DA CENTRAL OPERATIVA DO
SAMU, IMPLANTAGAO DO SAMU REGIONAL RS 102.900.000
NAS MACRORREGIOES BENEFICIADAS.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 102.900.000
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Agdo: ATENDIMENTO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS NO ESTADO - 4638

Finalidade: GARANTIR O ENCAMINHAMENTO DO PACIENTE AO PONTO DE ATENGCAO MAIS
ADEQUADO E SEU EFETIVO ATENDIMENTO COM UMA ASSISTENCIA DE QUALIDADE, NO MENOR
TEMPO POSSIVEL, REDUZINDO O NUMERO DE MORTES E SEQUELAS POR CAUSAS EVITAVEIS.

Descri¢do da Ac¢do: O PROCESSO CONSISTE EM FORMALIZAR A CONTRATUALIZACAO COM AS
UNIDADES DE URGENCIA E EMERGENCIA, REALIZAR MONITORAMENTO DA REDE E DEMAIS
PONTOS DE URGENCIA E EMERGENCIA, PARA ENTAO GERIR OS PAGAMENTOS, DE FORMA A
GARANTIR O ATENDIMENTO DE QUALIDADE AO CIDADAO EM SITUACAO DE URGENCIA
EMERGENCIA, AGRAVOS AGUDOS A SAUDE, OU AGUDIZACAO DE AGRAVOS CRONICOS. EM
TERMOS ASSISTENCIAIS, O PROCESSO SE INICIA PELO ACOLHIMENTO DO CIDADAO, COM A
CLASSIFICACAO DE RISCO E POSTERIORMENTE A DESTINACAO DESTE CIDADAO DE ACORDO COM
A CLASSIFICACAO RECEBIDA POR ELE E COM AS PACTUACOES E PROTOCOLOS ESTABELECIDOS
NA UNIDADE DE ATENDIMENTO, NO MUNICIPIO E NA REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA, DE
FORMA A GARANTIR A MELHOR ASSISTENCIA, OBEDECENDO AOS PRINCIPIOS QUE REGEM O
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS).

Detalhamento da implementag¢io da a¢do: FORMALIZAR A CONTRATUALIZACAO COM AS
UNIDADES DE URGENCIA E EMERGENCIA / MONITORAR A REDE REGIONAL DE URGENCIA E
EMERGENCIA / MONITORAR OS PONTOS DE ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA AINDA
NAO PARTICIPANTES DA REDE REGIONAL/ GERIR PAGAMENTOS / REALIZAR O ATENDIMENTO DO
PACIENTE NO PONTO DE ATENCAO

Base Legal: RESOLUCAO 2607 DE 07/12/2010, PORTARIA MS 1600 DE 07/07/2011

Unidade de medida

REDE MANTIDA UNIDADE

Especificacdao do produto Valor financeiro

REPASSE DE RECURSO PARA MANUTENGCAO DA
REDE (SAMU REGIONAL/COMPONENTE RS 330.600.000
HOSPITALAR)

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 330.600.000

26



Ag3o: ATENCAO A SAUDE DA POPULAGAO IDOSA - MAIS VIDA - 4192

Finalidade: PRESERVAR E MELHORAR A CAPACIDADE FUNCIONAL DA PESSOA IDOSA ATRAVES DE
ACOES QUALIFICADAS POR EQUIPE MULTIDISCIPLINAR, DISPONIBILIZANDO EXAMES DE ALTA E
MEDIA COMPLEXIDADE EM TODOS OS NIVEIS DE ATENCAO E SUPORTE TECNICO ESPECIALIZADO
AS EQUIPES DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE POR MEIO DA ELABORAGAO E IMPLANTACAO DO
PLANO DE CUIDADOS PARA CADA IDOSO ATENDIDO, ATRAVES DO MATRICIAMENTO.

Descri¢do da A¢do: O PROCESSO TEM INICIO NA CAPTACAO DO IDOSO E AVALIACAO DO RISCO
PELAS EQUIPES DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE E SEU ACOMPANHAMENTO ATRAVES DO
PLANO DE CUIDADOS. A AVALIACAO DO RISCO DETERMINA O FLUXO DO USUARIO NA REDE E O
ENCAMINHAMENTO DO IDOSO FRAGIL/RISCO ALTO PARA O CENTRO MAIS VIDA DE ATENCAO
SECUNDARIA. O PROJETO ENVOLVE TAMBEM A GESTAO DOS CENTROS MAIS VIDA, A
PROMOCAO DA EDUCACAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS DA REDE, O MATRICIAMENTO
DAS ACOES NA ATENCAO PRIMARIA, MOBILIZACAO DA POPULACAO GERAL NO CUIDADO DO
IDOSO, MELHORIAS DAS ACOES EM SAUDE DAS INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA DO
IDOSO (ILPI).

Detalhamento da implementagio da agdo: CONSCIENTIZACAO DA POPULACAO DA
IMPORTANCIA DOS CUIDADOS COM A PESSOA IDOSA, REALIZACAO DA EDUCACAO PERMANENTE
DOS PROFISSIONAIS DA REDE PARA AS ESPECIFICIDADES DO CUIDADO DO IDOSO, IMPLANTACAO
DE CENTROS MAIS VIDA MICRORREGIONAIS COM O MATRICIAMENTO DAS ACOES DA APS,
SEGUNDA OPNIAO E TELE-SAUDE, GERENCIAMENTO DOS CENTROS MAIS VIDA E DA REDE E
CENTIVO A MELHORIA DA QUALIDADE NAS ACOES DAS INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA
PARA IDOSOS (ILPI).

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEI 8.080/90 LEI 8.142/90, LEI FFEDERAL
8.842/94, LEI FEDERAL 10.741/2003 - ESTATUTO DO IDOSO, RESOLUGAO SES 2.603/2010.

Produto ‘ Unidade de medida Meta

CENTRO MANTIDO CENTRO

Especificacdo do produto Valor financeiro

MANUTENCAO DAS ATIVIDADES DOS CENTROS MAIS
VIDA IMPLANTADOS

10 — Recursos Ordindrios RS 16.499.000

RS 16.499.000
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Agdo: ATENCAO A SAUDE DE PACIENTES COM HIPERTENSAO E DIABETES - 4145

FINALIDADE: NORTEAR O PROFISSIONAL E A EQUIPE DE SAUDE EM RELAGAO A PROMOGCAO A
SAUDE, PREVENGCAO DOS FATORES DE RISCO E AO TRATAMENTO CLINICO ADEQUADO VOLTADO
PARA OS USUARIOS COM AS CONDIGOES CRONICAS CITADAS, BEM COMO ESTIMULAR A
ASSISTENCIA INTERDISCIPLINAR, POR MEIO DE AGOES ESTRATEGICAS INDIVIDUAIS E COLETIVAS.

DESCRICAO DA ACAO: O PROCESSO SE INICIA COM A GESTAO DAS ACOES EM NIVEL DE
ATENCAO PRIMARIA. CASO HAJA MAIOR COMPLEXIDADE NO QUADRO DO USUARIO, ESTE PODE
SER ENCAMINHADO PARA A ATENCAO SECUNDARIA, SEJA PARA OS CENTROS HIPERDIA MINAS
(AREAS COBERTAS) OU PARA UNIDADES SECUNDARIAS MUNICIPAIS. A POPULACAO ATENDIDA
NOS CENTROS HIPERDIA MINAS, DE ACORDO COM A COMPLEXIDADE AVALIADA, TAMBEM PODE
SER ENCAMINHADA DA ATENCAO SECUNDARIA PARA A TERCIARIA, NA QUAL E PRESTADA A
DEVIDA ASSISTENCIA ESPECIALIZADA. CABE RESSALTAR QUE HA NECESSIDADE DE
CONTRATUALIZACAO POR MEIO DE TERMO DE COMPROMISSOS COM OS MUNICIPIOS SEDE DOS
CENTROS E CUSTEIO DESTES; ESSE PROCESSO SE ESTENDE DESDE A ANALISE DE INDICADORES
ATE A LIBERACAO DE RECURSOS. EM PARALELO, OCORRE A GESTAO DOS CENTROS, BEM COMO
A PROMOCAO DA EDUCACAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS DA REDE HIPERDIA MINAS.

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTACAO DA ACAO: GERENCIAR ACOES EM NIVEL DE ATENCAO
PRIMARIA PARA A POPULACAO / GERENCIAR ACOES EM NIVEL DE ATENCAO SECUNDARIA PARA
A POPULACAO NAO COBERTA PELOS CENTROS HIPERDIA MINAS / GERENCIAR ACOES EM NIVEL
DE ATENCAO SECUNDARIA PARA A POPULAGCAO COBERTA PELOS CENTROS HIPERDIA MINAS /
GERENCIAR ACOES EM NIVEL DE ATENCAO TERCIARIA PARA A POPULACAO / GERIR A REDE DE
ATENCAO AOS USUARIOS COM HIPERTENSAO ARTERIAL, DIABETES MELLITUS, DOENCAS
CARDIOVASCULARES, DOENCA RENAL CRONICA / CONTRATUALIZAR COM OS CENTROS DE
HIPERTENSAO E DIABETES / CUSTEAR OS CENTROS HIPERDIA MINAS / PROMOVER A EDUCACAO
PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS DA REDE HIPERDIA MINAS.

BASE LEGAL: RESOLUGOES 2606 DE DEZEMBRO/2010 E 2805 DE MAIO/2011 E SUAS ALTERAGOES

Produto Unidade de medida

CENTRO MANTIDO CENTRO

Especificacdao do produto Valor Financeiro

MANUTENGAO DOS CENTROS EM
FUNCIONAMENTO E ABERTOS AO PUBLICO

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 32.287.000

RS 32.287.000
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Agdo: IMPLANTAGCAO DOS CENTROS HIPERDIA - 1168

FINALIDADE: AMPLIAR A LONGEVIDADE E MELHORAR A QUALIDADE DE VIDA DA POPULAGCAO MINEIRA,
POR MEIO DA IMPLEMENTAGAO DE UMA REDE INTEGRADA DE ATENGAO AS CONDIGOES CRONICAS
PREVALENTES E PRIORITARIAS NO ESTADO, COM O FOCO NA PROMOGAO A SAUDE, NA PREVENGAO DE
RISCOS E AGRAVOS E NA ATENGAO AOS USUARIOS ACOMETIDOS PELA HIPERTENSAO ARTERIAL
SISTEMICA, DOENGAS CARDIOVASCULARES, DIABETES MELLITUS E DOENGA RENAL CRONICA.

DESCRICAO DA ACAO: NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE, FORTALECER AS ACOES REALIZADAS NESSE
PONTO DE ATENCAO, EM ESPECIAL AS ACOES DE PROMOCAO A SAUDE, PREVENCAO DOS RISCOS E
AGRAVOS, IDENTIFICACAO E VIGILANCIA DOS USUARIOS ALVO, ESTRATIFICACAO DE RISCO E ATENCAO
PROGRAMADA. NA ATENCAO SECUNDARIA A SAUDE, FOMENTAR A IMPLEMENTACAO DE SERVICOS
AMBULATORIAIS INTERCONSULTORES SECUNDARIOS MICRORREGIONAIS DE ACORDO COM O MODELO
DE ATENCAO AS CONDICOES CRONICAS PARA O SUS PARA ABORDAGEM DAS CONDICOES CRONICAS
MENCIONADAS, APLICANDO OS RECURSOS DE INVESTIMENTO E CUSTEIO NECESSARIOS PARA A
ESTRUTURACAO DESSES PONTOS DE ATENCAO, CONSIDERANDO A ECONOMIA DE ESCALA E DE ESCOPO E
A INTEGRALIDADE DO CUIDADO. NA ATENCAO TERCIARIA A SAUDE, ARTICULAR AS PROPOSTAS
DEFINIDAS PARA ATENCAO PRIMARIA E SECUNDARIA COM OS SETORES RESPONSAVEIS PELA REDE
ASSISTENCIAL DE ALTA COMPLEXIDADE, VISANDO A INTEGRACAO DOS PONTOS DE ATENCAO A SAUDE.

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTAGCAO DA ACAO: 1) A PRIMEIRA ESTRATEGIA SE DARA MEDIANTE A
INSTRUMENTALIZACAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA A ABORDAGEM POPULACIONAL DOS
USUARIOS COM FATORES DE RISCO PARA O DESENVOLVIMENTO DE DOENCAS CRONICAS CITADAS OU
COM CONDICOES CRONICAS CITADAS JA ESTABELECIDAS. O APOIO A IMPLEMENTACAO DE
INSTRUMENTOS DE QUALIFICACAO SERA ENFOCADO POR MEIO DA UTILIZACAO DE DIRETRIZES CLINICAS
BASEADAS EM EVIDENCIA E DE TECNOLOGIAS DE COMUNICACAO, COMO O CANAL MINAS SAUDE E O
TELESAUDE. 2) A SEGUNDA ESTRATEGIA SERA REALIZADA A PARTIR DO FOMENTO A IMPLEMENTACAO DE
CENTROS DE HIPERDIA MINAS PARA O ENFRENTAMENTO DAS CONDICOES MAIS PREVALENTES NO
ESTADO DE MINAS GERAIS. PARA TAL, SERAO EFETIVADAS OFICINAS PARA A MODELAGEM DOS SERVICOS,
CABENDO A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE O FINANCIAMENTO DE CUSTEIO E DOS PROCESSOS DE
IMPLEMENTAGCAO DOS CENTROS. 3) NA TERCEIRA ESTRATEGIA PRETENDE-SE MODELAR A POLITICA DE
ATENCAO AS CONDICOES CRONICAS CITADAS NA ATENCAO TERCIARIA, CONSIDERANDO-SE A PROPOSTA
ELABORADA PARA A ATENCAO PRIMARIA E SECUNDARIA.

BASE LEGAL: RESOLUGOES 2606 DE DEZEMBRO/2010 E 2805 DE MAIO/2011 E SUAS ALTERAGOES

‘ Unidade de medida

CENTRO IMPLANTADO - IMPLEMENTADO CENTRO

Especificagdo do produto Valor financeiro

CENTRO IMPLANTADO E ABERTO AO PUBLICO OU CENTRO
DE ATENGAO SECUNDARIA REFORMADO OU AMPLIADO EM RS 4.213.000
SUA CARTEIRA DE PROFISSIONAIS OU DE EQUIPAMENTOS.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 4.213.000
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Agdo: REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL - 4107

FINALIDADE: IMPLANTAR DA REDE DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL DO ESTADO DE MINAS GERAIS
VISANDO A MAIOR ACESSIBILIDADE DA POPULAGCAO AOS SERVICOS ESPECIALIZADOS EM SAUDE
MENTAL E A MELHORIA DA QUALIDADE ASSISTENCIAL DOS SERVIGCOS PRESTADOS

DESCRICAO DA ACAO: REPASSE DE RECURSOS FINANCEIROS DESTINADOS A IMPLANTACAO DE
NOVAS UNIDADES DE ASSISTENCIA DA REDE DE ATENCAO EM SAUDE MENTAL DO ESTADO DE
MINAS GERAIS (SERVICOS DA ATENCAO SECUNDARIA A SAUDE - ATENCAO ESPECIALIZADA), TAIS
COMO CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS |, 11, Ill) CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
PARA INFANCIA E ADOLESCENCIA (CAPS I), CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL PARA
USUARIOS DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS (CAPS AD), LEITOS DE SAUDE MENTAL EM HOSPITAL
GERAL (LSMHG), CENTROS DE CONVIVENCIA E CULTURA (CCC), SERVICOS RESIDENCIAIS
TERAPEUTICOS (SRT) E UNIDADES DE ACOLHIMENTO (UA)

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTAGAO DA AGAO: IMPLANTACAO DE ACORDO COM
DOCUMENTO DE PACTUACAO DOS MUNICIPIOS DE MINAS GERAIS, RECURSOS FINANCEIROS
REPASSADOS DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE (FES) DESTINADOS A CONSTRUGAO DAS NOVAS
UNIDADES DA REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL. A EXECUCAO E MUNICIPAL, MONITORADA PELA
SES COM APOIO TECNICO PARA CAPACITACAO DE PROFISSIONAIS DA ATENCAO SECUNDARIA A
SAUDE (“ATENCAO ESPECIALIZADA”), COMO TAMBEM DE PROFISSIONAIS DA ATENCAO
PRIMARIA DE SAUDE (“ATENCAO BASICA”)

BASE LEGAL: DECRETO FEDERAL N2 7.508 (28/06/2011) — LEI ORDINARIA FEDERAL N2 10.216
(06/04/2001) — PORTARIA DO MINISTERIO DA SAUDE G.M. N2 336 (19/02/2002) — PORTARIAS
DO MINISTERIO DA SAUDE RELACIONADAS A SAUDE MENTAL

Produto Unidade de medida

UNIDADE IMPLANTADA UNIDADE

Especificacdo do produto Valor financeiro

CONSIDERA-SE COMO UNIDADE IMPLANTADA

AQUELA QUE RECEBEU INCENTIVO FINANCEIRO
PARA IMPLANTAGAO. QUALQUER COMPONENTE
DA RAPS - REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 11.325.450

RS 11.325.450
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Agdo: DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS PARA ESTRUTURAGAO DAS REDES — ESP -

4317

Finalidade: DESENVOLVER E QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS E GESTORES NOS SERVICOS DE
SAUDE PARA APRIMORAMENTO E MELHORIA DA ASSISTENCIA DAS REDES DE ATENGAO A SAUDE

Descri¢do da Agdo: CAPACITAR EM PARCERIA COM A ESCOLA DE SAUDE PUBLICA OS PRINCIPAIS
ATORES ENVOLVIDOS NO PROCESSO DE REGIONALIZACAO DA SAUDE EM TODOS SEUS NIVEIS DE
ATENGCAO, ASSIM COMO ELABORAR E DIVULGAR MATERIAIS PEDAGOGICOS E INFORMATIVOS
PARA ORGANIZAR PROCESSOS E DEFINIR DIRETRIZES, SUBSIDIANDO A CONSTRUGAO DE AGOES
DE EDUCACAO PERMANENTE. ALEM DISSO, TRABALHAR A MELHORIA DA QUALIDADE DE
INFORMAGAO SOBRE A POLITICA E ACOES DO SISTEMA UNICO DE SAUDE.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: SERAO REALIZADAS ACOES E EVENTOS
EDUCACIONAIS, DESENVOLVIMENTO DE MATERIAL DIDATICO, DIARIAS E HOSPEDAGENS,
CONTRATACAO DE DOCENTES, PALESTRANTES, TUTORES, DISPONIBILIZACAO DE APOIO
LOGISTICO, REALIZACAO DE PARCERIAS COM OUTRAS INSTITUICOES, DENTRE OUTRAS ACOES
CORRELATAS.

Base Legal: LEI 8080 DE 19/09/1990, 8142 DE 28/12/1990.

Unidade de medida

PROFISSIONAL PARTICIPANTE DE ACAO DE

~ PARTICIPANTE
CAPACITACAO

240

Especificacdo do produto Valor financeiro

TECNICOS, GESTORES E DEMAIS ATORES
ENVOLVIDOS NOS PROCESSOS DE
IMPLEMENTAGAO E IMPLANTACAO DA
REGIONALIZACAO.

R$10.000,00

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios R$10.000,00
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Agdo: CENTRO DE TECIDOS BIOLOGICOS DE MINAS GERAIS - CETEBIO - HEMOMINAS - 4297

Finalidade: OFERECER TECIDOS E MATERIAIS BIOLOGICOS SEGUROS E DE ALTA QUALIDADE
TECNICA PARA REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE NO AMBITO DO
SISTEMA DE SAUDE PUBLICA DO ESTADO DE MINAS GERAIS.

Descricio da Acgdo: IMPLANTAGAO E MANUTENGCAO DAS ATIVIDADES TECNICAS E
ADMINISTRATIVAS DE COLETA, PROCESSAMENTO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUICAO DE
TECIDOS E MATERIAIS BIOLOGICOS SEGUROS E DE ALTA QUALIDADE TECNICA.

Detalhamento da implementag¢do da a¢do: CAPTACAO, SELECAO, COLETA, PROCESSAMENTO,
ARMAZENAMENTO E DISTRIBUICAO DE TECIDOS E MATERIAIS BIOLOGICOS SEGUROS E DE ALTA
QUALIDADE TECNICA. OS TECIDOS SERAO RETIRADOS DE DOADORES VIVOS E NAO VIVOS E
SERAO DESTINADOS AOS PACIENTES DOS HOSPITAIS AUTORIZADOS PELO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS).

BASE LEGAL: LEI ESTADUAL N2 10.057, DE 26/12/1989. DECRETOS ESTADUAIS N2 31.023 DE
23/03/1990, 35.774 DE 04/04/1994 E 43.954 DE 24/01/2005.

PRODUTO Unidade de medida

MATERIAL BIOLOGICO ARMAZENADO UNIDADE 75

Especificagao do produto Valor financeiro
DISPONIBILIZAR A COMUNIDADE CELULAS E
TECIDOS BIOLOGICOS COLETADOQS,
PROCESSADOS E ARMAZENADOS SEGUINDO

CRITERIOS DE QUALIDADE INTERNACIONAIS E
ESTABELECIDOS PELO MINISTERIO DA SAUDE

OS PRODUTOS DA ACAO VISAM AO
ATENDIMENTO DOS PACIENTES USUARIOS DO RS 700.000,00
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) VITIMAS DE

ENUMERAS ENFERMIDADES GRAVES, TAIS

COMO, QUEIMADURAS, POLITRAUMATISMOS,

DOENCAS CARDIACAS, DOENCAS
ONCOHEMATOLOGICAS E DOENCAS GENETICAS
HEREDITARIAS.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 700.000,00
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PROGRAMA 0002 SAUDE INTEGRADA

Unidade orgamentaria responsavel - descrigdo (codigo) (unidade institucional (6rgio, entidade, fundo ou
encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da acdo):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - 4291

Titulo (comunicagdo ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensio direta dos propdsitos do

programa):

SAUDE INTEGRADA

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e

estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

5. Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede

de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):
- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

- CONSOLIDAR AS REDES DE ATENGAO A SAUDE EM TODO O ESTADO

6. Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para

cada Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (POR MIL NASCIDOS VIVOS)

- ESPERANCA DE VIDA AO NASCER (ANOS)

- TAXA DE APVP POR DOENCAS CARDIOVASCULARES, CAUSAS EXTERNAS E NEOPLASIAS

- TAXA DE RESOLUBILIDADE MACRORREGIONAL

7. Ildentificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢cio do programa no mapa
estratégico do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

8. Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementacao das
acoes do programa):

APRIMORAR A GESTAO DA REDE POR MEIO DE INSTRUMENTOS, FERRAMENTAS E POLITICAS
INOVADORAS QUE POSSIBILITEM OFERTAR PRESTAGOES COMUNS E AMPLIACGAO DO ACESSO DO
CIDADAO AOS SERVICOS DE SAUDE E, ASSIM, GARANTIR UMA ASSISTENCIA INTEGRAL E CONTINUA.

9. Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatdarios das a¢des do programa):

POPULAGAO DO ESTADO DE MINAS GERAIS.
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Justificativa (descricao da situacdo-problema: motivo pelo qual é necessario e relevante executar o
programa):

A REDE DE SERVIGOS DE SAUDE NAO GARANTE AO CIDADAO UMA ASSISTENCIA CONTINUA E
INTEGRADA TENDO EM VISTA SUA DISTRIBUIGAO FRAGMENTADA NO ESTADO. COM O INTUITO DE
GARANTIR O ACESSO PLENO AOS SERVICOS DE SAUDE CONFORME A COMPLEXIDADE, ORGANIZANDO
E INTEGRANDO OS MUNICIPIOS POR MEIO DE UMA REDE REGIONAL SOLIDARIA E ARTICULADA, FAZ-SE
NECESSARIA A OFERTA DE SERVICOS COMUNS ENTRE OS PONTOS DE ATENGAO.

Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situagées responsaveis
pelo seu surgimento, manuten¢do ou expansdo). Obs.: Ndo delimitagdo do nimero de causas

1- A rede de servigos de salde ndo garante ao cidaddo uma assisténcia continua e
integrada.

2 - Faz-se necessario garantir o acesso pleno aos servicos de salde conforme a
complexidade.

3 - E necessario organizar e integrar os municipios por meio de rede regional solidaria e
articulada.

4 - Faz-se necessaria a oferta de servicos comuns entre os pontos de atencdo

5 - Arede de servicos de saude possui uma distribuicdo fragmentada no Estado.

Tipo de programa (classificacdo do programa segundo os beneficiarios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

12. Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou
temporario):

X | Continuo Temporario

Estratégia de implementagdo (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo

gestor para alcangar o objetivo do programa):

IMPLANTACAO E MANUTENCAO DE SISTEMA DE TRANSPORTE EM SAUDE E DE ATENDIMENTO DIRETO
AO CIDADAO (CALL CENTER); AMPLIACAO DE SERVICO TECNOLOGICO PARA APOIO DIAGNOSTICO;
FORMULACAO, ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO DA POLITICA DE POLITICA HOSPITALAR;
ORGANIZACAO E MANUTENCAO DAS ACOES DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA PARA ATENCAO A
SAUDE QUANTO A AQUISICAO, PRODUCAO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS.

Unidade administrativa responsdvel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do
programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisao e alocagdo de recursos):

SUBSECRETARIA DE POLITICAS E ACOES DE SAUDE
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Finalidade: GARANTIR A DISPONIBILIDADE DE MEDICAMENTOS BASICOS, COM EFICIENCIA NA AQUISIGAO,
ARMAZENAMENTO E DISTRIBUIGAO, VISANDO ATENDER A POPULAGAO.

Descrigdo da Agdo: CONSOLIDAGAO E ANALISE DA DEMANDA ESTADUAL DE MEDICAMENTOS BASICOS, O
QUE SUBSIDIA A ELABORAGAO DE CRONOGRAMAS PARA AQUISIGAO. A GESTAO DO COMPONENTE
BASICO SEGUE CRITERIOS DEFINIDOS POR PORTARIAS MINISTERIAIS E PACTUADOS EM DELIBERAGAO CIB-
SUS/MG. A EXECUGAO DO COMPONENTE E REGIDA, ATUALMENTE, PELA DELIBERAGAO CIB-SUS/MG N
1392/2013. EM SEGUIDA, SAO REALIZADOS RECEBIMENTO, ARMAZENAGEM E DISTRIBUIGAO DOS
MEDICAMENTOS. POR FIM, NOS MUNICIPIOS OCORRE A DISPENSAGAO DOS MEDICAMENTOS.

Detalhamento da implementacdo da agdo: PROGRAMACAO DE MEDICAMENTOS BASICOS / AQUISICAO DE
MEDICAMENTOS BASICOS / RECEBIMENTO E ARMAZENAMENTO DE MEDICAMENTOS BASICOS /
DlSTRlBUlCAO DE MEDICAMENTOS BASlCOS/ACOMPANHAMENTO FiSICO E FINANCEIRO / CAPACITACAO
DE MUNICIPIOS PARA A GESTAO DE MEDICAMENTOS BASICOS.

Base Legal: Delibera¢do CIB SUS/MG N2 1392/2013 de 2013.

Unidade de medida

Meta

MEDICAMENTO BASICO DISTRIBUIDO UNIDADE 2.400.000.000

Produto

Especificagao do produto Valor financeiro

O PRODUTO SE REFERE AOS MEDICAMENTOS DO
COMPONENTE BASICO DA ASSISTENCIA RS 137.036.811
FARMACEUTICA DISTRIBUIDOS

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS 61.000.000

55 — Transferéncias de Recursos dos Municipios
. . e o RS 20.692.671
Vinculados a Farmdcia Basica - FES

37 — Transferéncias de Recursos da Unido
. e RS 55.344.140
Vinculados a Saude
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Agdo: AQUISICAO, ARMAZENAMENTO E DISTRIBUIGAO DE MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO -

4302
Finalidade: FORNECER AOS USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE EM MINAS GERAIS (SUS/MG), DE
ACORDO COM DIRETRIZES E PROTOCOLOS CLINICOS DO MINISTERIO DA SAUDE, MEDICAMENTOS DE
ALTO CUSTO PERTENCENTES AO COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA
DEFINIDOS PELA PORTARIA MS/GM Ne 2.981, DE 26 DE NOVEMBRO DE 2009 E SUAS ATUALIZAGOES.

Descrigdo da Agdo: PROGRAMAGAO, AQUISICAO, DISTRIBUIGAO E DISPENSACAO DE MEDICAMENTOS
DE ALTO CUSTO PERTENCENTES AO COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA DO
SUS, CONFORME PROTOCOLOS CLINICOS ESTABELECIDOS PELO MINISTERIO DA SAUDE E CRITERIOS
DEFINIDOS PELA PORTARIA MS/GM N¢ 2.981, DE 26 DE NOVEMBRO DE 2009 E SUAS ATUALIZAGOES. A
META FiSICA DA ACAO REFERE-SE A DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO, JA A META
FINANCEIRA REFERE-SE A AQUISICAO PARA REPOSICAO DE ESTOQUE.

Detalhamento da implementacio da acdo: PROGRAMAR MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO / ADQUIRIR
MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO / RECEBER E ARMAZENAR MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO /
DISTRIBUIR MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO / MONITORAR A DISPENSACAO DOS MEDICAMENTOS DE
ALTO CUSTO / CAPACITAR PROFISSIONAIS QUE TRABALHAM NA ASSISTENCIA FARMACEUTICA NAS
REGIONAIS DE SAUDE PARA A GESTAO DE MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO.

Base Legal: Portaria GM/MS n2 1.554 de 30 de julho de 2013

Produto Unidade de medida Meta

MEDICAMENTO DE ALTO CUSTO DISTRIBUIDO UNIDADE 79.000.000

Especificagcdo do produto Valor financeiro

MEDICAMENTOS DISTRIBUIDOS PARA
ATENDIMENTO AS SOLICITACOES DEFERIDAS,
CONFORME CRITERIOS ESTABELECIDOS PARA O |R$ 185.047.367
COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA DO SUS.

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS 57.422.007

37 — Transferéncias de Recursos da Unido
) o RS 127.625.360
Vinculados a Saude
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Ag3o: GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR - FORTALECIMENTO E MELHORIA DA QUALIDADE DOS

HOSPITAIS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (PRO-HOSP) - 4308

Finalidade: PROMOVER A MELHORIA DA QUALIDADE DA ASSISTENCIA HOSPITALAR, FORTALECER
A REGIONALIZAGAO, REDUZIR VAZIOS ASSISTENCIAIS E FORTALECER AS REDES PRIORITARIAS DE
ATENGAO A SAUDE, POR MEIO DOS HOSPITAIS INTEGRANTES DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS) DE REFERENCIA NAS REGIOES DE SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAIS.

Descrigio da Agdo: INVESTIR NO FORTALECIMENTO DOS HOSPITAIS DE REFERENCIA NAS
REGIOES DE SAUDE DO ESTADO DE ACORDO COM PLANO DIRETOR DE REGIONALIZAGAO E COM
O DESEMPENHO ASSISTENCIAL DAS INSTITUICOES CONTEMPLADAS, POR MEIO DO REPASSE DE
INCENTIVOS FINANCEIROS PARA CONSOLIDAR A ASSISTENCIA HOSPITALAR QUE ESTAO
CONDICIONADOS AO CUMPRIMENTO DE METAS PACTUADAS.

Detalhamento da implementagdo da agdo: REALIZAR ESTUDO TECNICO CONTENDO O
DESEMPENHO ASSISTENCIAL DAS INSTITUICOES HOSPITALARES DO ESTADO/ ESTALECER AS
REGRAS PARA O PROGRAMA A FIM DE DEFINIR OS HOSPITAIS CONTEMPLADOS/ DEFINIR O
VALOR DE ALOCAGCAO DO RECURSO FINANCEIRO POR HOSPITAL/ PACTUAR INDICADORES E
METAS COM O PROVEDOR DO SERVICO HOSPITALAR / MONITORAR OS INDICADORES DOS
PROVEDORES DE SERVICO HOSPITALAR.

Base Legal: LEI 8080/19/09/1990, DECRETO 45468/2010, RESOLUGOES SES 3683/2013 E
3748/2013.

Unidade de medida

HOSPITAL BENEFICIADO HOSPITAL

Especificacdo do produto Valor financeiro

HOSPITAIS CONTEMPLADOS PELO PRO-HOSP
INCENTIVO RECEBENDO INCENTIVO FINANCEIRO RS 168.767.500,00
CONFORME DESEMPENHO ASSISTENCIAL

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordindrios RS 168.767.500,00
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Agdo: IMPLANTAGCAO DE HOSPITAIS REGIONAIS - 1059

Finalidade: CONSTRUIR E IMPLANTAR HOSPITAIS REGIONAIS A FIM DE SUPRIR LACUNAS
ASSISTENCIAIS EM DIFERENTES REGIOES DO ESTADO, PRESTANDO PAPEL DE REFERENCIA
HOSPITALAR SECUNDARIA E TERCIARIA PARA A POPULACAO NOS SERVICOS PRE-DEFINIDOS.

Descri¢do da Ag¢do: REPASSE DE RECURSOS PARA REALIZAR AS OBRAS DE CONSTRUGCAO DOS
HOSPITAIS E VIABILIZAR COMPRA DE EQUIPAMENTOS.

Detalhamento da implementagdo da ag¢do: 1) REPASSES REGULARES DE RECURSOS PARA
CONSTRUCAO DOS HOSPITAIS, CONFORME ETAPAS DE DESEMBOLSO PRE-DEFINIDAS; 2)
REPASSES REGULARES DE RECURSOS PARA COMPRA DOS EQUIPAMENTOS, CONFORME ETAPAS
DE DESEMBOLSO PRE-DEFINIDAS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART. 196 A 200); LEI 8080/90; LEI 8142/90.

Meta

10

Unidade de medida

MUNICIPIO BENEFICIADO MUNICIPIO

Especificacdo do produto Valor financeiro

MUNICIPIO BENEFICIADO COM REPASSE DE
RECURSOS PARA CONSTRUGAO DOS HOSPITAIS

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 169.575.000

RS 169.575.000
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Ag¢do: MANUTENGAO DE HOSPITAIS REGIONAIS - 4252

Finalidade: CUSTEAR ACOES DE SAUDE DESENVOLVIDAS NOS HOSPITAIS REGIONAIS
CONCEBIDOS PARA SUPRIR LACUNAS ASSISTENCIAIS EM DIFERENTES REGIOES DO ESTADO,
PRESTANDO PAPEL DE REFERENCIA HOSPITALAR SECUNDARIA E TERCIARIA PARA A POPULACAO
NOS SERVICOS PRE-DEFINIDOS.

Descri¢do da Agdo: REPASSE DE RECURSOS PARA AUXILIAR NA MANUTENGAO (CUSTEIO) DOS
HOSPITAIS REGIONAIS A FIM DE MANTER A REDE HOSPITALAR DO ESTADO.

Detalhamento da implementag¢do da agdo: REPASSE DE RECURSOS PARA CUSTEAR ACOES DE
SAUDE DESENVOLVIDAS NOS HOSPITAIS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART. 196 A 200); LEI 8080/90; LEI 8142/90.

Unidade de medida

HOSPITAL

Especificagao do produto Valor financeiro

HOSPITAL BENEFICIADO

HOSPITAL BENEFICIADO COM REPASSE DE
RECURSOS PARA AUXILIAR NO CUSTEIO DAS RS 111.000.000
ATIVIDADES

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS 111.000.000
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Agdo: 4269 - PRODUGCAO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS - PROGRAMA NACIONAL DE

MEDICAMENTOS
Finalidade: DESENVOLVER, PRODUZIR E DISTRIBUIR MEDICAMENTOS VISANDO O ATENDIMENTO
NO AMBITO NACIONAL AO PROGRAMA NACIONAL DE MEDICAMENTOS ESTRATEGICOS E
IMUNIZAGOES DO MINISTERIO DA SAUDE.

Descricdao da Ag¢do: DESENVOLVER,PRODUZIR E DISTRIBUIR MEDICAMENTOS DESTINADOS AO
ATENDIMENTO DOS PROGRAMAS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA, DE MEDICAMENTOS
ESTRATEGICOS E DE IMUNOBIOLOGICOS (VACINAS E SOROS) NO AMBITO ESTADUAL E FEDERAL,
BEM COMO REALIZAR ACOES LABORATORIAIS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, SANITARIA E
AMBIENTAL ALEM DE DESENVOLVER PESQUISAS DESTINADAS A PRODUGCAO DE MEDICAMENTOS
E VACINAS E TAMBEM PESQUISAS BASICAS DESTINADAS AO CONHECIMENTO E DISSEMINACAO
CIENTIFICA.

Detalhamento da implementacdo da agdo: PRODUCAO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS
CONFORME AS ESPECIFICACOES TECNICAS EM VIGOR E SEU RESPECTIVO FORNECIMENTO NAS
EMBALAGENS PADRONIZADAS PELO MINISTERIO DA SAUDE.

Base Legal: LEI N°141 DE 2012

Unidade de medida

UNIDADE ATENDIDA UNIDADE

Especificagdao do produto Valor financeiro

UNIDADE ATENDIDA RS 1.000,00

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recurso Ordinario RS 1.000,00
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Agdo: TELE MINAS SAUDE- 4288

Finalidade: MELHORAR A QUALIDADE DOS SERVIGOS PRESTADOS PELOS PONTOS DE ATENGAO A SAUDE,
TORNANDO-OS MAIS RESOLUTIVOS ATRAVES DE SEU ADENSAMENTO TECNOLOGICO E DO APOIO AOS
PROFISSIONAIS NAS DECISOES CLINICAS, TENDO COMO CONSEQUENCIA O FORTALECIMENTO DOS
VINCULOS ENTRE USUARIOS E EQUIPES, AMPLIANDO O ACESSO DA POPULAGAO AOS SERVIGOS
ESPECIALIZADOS DE SAUDE E COLABORANDO COM A AMPLIAGAO DA EFICIENCIA E EFICACIA DO SISTEMA
DE SAUDE.

Descricio da Acdo: DISPONIBILIZACAO DE LAUDOS E RELATORIOS PARA DIAGNOSTICOS E
TELECONSULTORIA, VIA INTERNET OU OUTRAS FERRAMENTAS TECNOLOGICAS, EM DIVERSAS
ESPECIALIDADES DA SAUDE (MEDICINA, ENFERMAGEM, ODONTOLOGIA, NUTRICAO, ENTRE OUTROS),
POR MEIO DA INTERACAO VIRTUAL ENTRE OS PROFISSIONAIS SEDIADOS NOS MUNICIPIOS,
RESPONSAVEIS PELO ATENDIMENTO PRESENCIAL AOS USUARIOS NAS UNIDADES DE ATENCAO PRIMARIA
A SAUDE (UNIDADES PRISIONAIS, ESF,ETC.), UNIDADE DE ATENCAO SECUNDARIA A SAUDE (CENTROS DE
ESPECIALIDADES, CENTROS HIPERDIA, CENTROS VIVA VIA, HOSPITAIS DE NIVEL SECUNDARIO, ETC.)
UNIDADES DE ATENCAO TERCIARIA A SAUDE (HOSPITAIS DE NIVEL TERCIARIO, PRONTOS SOCORROS,
UTIS, ETC.) E NOS TELECENTROS (ESPECIALISTAS RESPONSAVEIS PELOS LAUDOS, SEGUNDAS OPINIOES,
ORIENTACOES E MONITORAMENTO).

Detalhamento da implementag¢do da ag¢do: INSTALACAO DE EQUIPAMENTOS PARA TRANSMISSAO DE
DADOS E IMAGENS; MANUTENCAO DOS EQUIPAMENTOS JA INSTALADOS NOS PONTOS DE ATENCAO DO
ESTADO DE MINAS GERAIS; CAPACITACAO DE EQUIPE LOCAL PARA UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS,
FERRAMENTAS DE SUPORTE E MANUTENCAO DO SERVICOS JA IMPLANTADOS DE SEGUNDA OPINIAO
CLINICA E LAUDOS POR TELEMEDICINA; EXPANSAO DE PONTOS DE ATENCAO COM ACESSO A SEGUNDA
OPINIAO CLINICA; CAPAClTACAO DAS NOVAS EQUIPES PARA UT|L|ZACAO DOS EQUIPAMETNOS E
FERRAMENTAS PARA SEGUNDA OPINIAO CLINICA E SOLlClTACAO DE LAUDOS E RELATORIOS;
IMPLANTACAO DE PONTOS DE ATENCAO COM PRESTACAO DE SERVICO DE LAUDOS E RELATORIOS POR
TELEMEDICINA,; |MPLANTACAO DE PONTOS DE ASSISTENCIA A PACIENTES DE ALTO RISCO CLINICO COM
ACESSO A SEGUNDA OPINIAO CLleCA, TELEMONITORAMENTO, INCORPORACAO DE NOVAS
TECNOLOGIAS E CAPAClTACAO DE EQUIPES CENTRAIS E LOCAIS PARA UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS E
FERRAMENTAS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEI 8.080/90 LE| 8.142/90

Produto Unidade de medida

MUNICIPIO ATENDIDO MUNICIPIO

Especificagao do produto Valor financeiro
MUNICIPIO ATENDIDO COM OS SEGUINTES SERVICOS:
SEGUNDA OPINIAO PARA ATENCAO PRIMARIA; LAUDO
POR TELEMEDICINA PARA ATENCAO PRIMARIA. 14.780.500
SECUNDARIA E TERCIARIA; TELEMONITORAMENTO DE

PACIENTE GRAVE.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios 14.780.500
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PROGRAMA 0049 SAUDE EM CASA

Unidade or¢camentaria responsavel - descrigao (cédigo) (unidade institucional (6rgio, entidade, fundo ou
encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da acdo):

4291 — FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

Titulo (comunica¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensdo direta dos propésitos do

programa):

SAUDE EM CASA

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungdo de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e
estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para

cada Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa
estratégico do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementacgio das

acoes do programa):

UNIVERSALIZAR A OFERTA E AMPLIAR A QUALIDADE DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE,
COM ENFASE EM ACOES DE PROMOCAO, PREVENCAO E ASSISTENCIA A SAUDE DA FAMILIA.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢des do programa):

CONSIDERANDO QUE O DESENVOLVIMENTO DAS ACOES E SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA E DE
RESPONSABILIDADE DO ENTE MUNICIPAL, AS ACOES DE SAUDE PROPOSTAS ESTENDEM-SE, EM REGRA,
AS SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE, AOS PROFISSIONAIS DAS EQUIPES DE ATENCAO PRIMARIA E A
POPULACAO.
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Justificativa (descricdo da situagdo-problema: motivo pelo qual é necessdrio e relevante executar o
programa):

O MODELO DE ORGANIZAGAO DO SISTEMA DE SAUDE PRECONIZADO NO ESTADO DE MINAS GERAIS,
AS REDES DE ATENGAO A SAUDE, CARECE DE EFETIVA IMPLEMENTAGAO, QUE PARA SE CONSOLIDAR
EXIGE AGOES PARA O FORTALECIMENTO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE POR SER COORDENADORA
DO CUIDADO. ESTE FORTALECIMENTO ENVOLVE A REALIZAGAO DE AGOES QUE INCREMENTEM A
CAPACIDADE DE ASSISTENCIA E GESTAO DA ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE NO AMBITO MUNICIPAL. AS
EVIDENCIAS CIENTIFICAS MOSTRAM QUE SISTEMAS DE SAUDE ESTRUTURADOS COM UMA FORTE
ATENGAO PRIMARIA SAO MAIS RESOLUTIVOS, MAIS EQUANIMES E MAIS ECONOMICOS.

Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situages responsaveis
pelo seu surgimento, manuteng¢io ou expansio). Obs.: Ndo delimitagdo do nimero de causas

1- O SUBFINANCIAMENTO DA ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE.2 - BAIXO ADENSAMENTO
TECNOLOGICO, INFRAESTRUTURA ADEQUADA, FALTA DE PRONTUARIOS DE FAMILIA
ELETRONICOS.3 - BAIXA PROFISSIONALIZAGCAO DA GESTAO, PROCESSO DE EDUCACAO
CONTINUADA FRAGMENTADO. 4 - FALTA FUNCAO COORDENADORA DE FLUXOS DE
PESSOAS E INFORMACOES NA REDE ASSISTENCIAL. 4 - PRECARIZACAO DE VINCULOS,
FRAGILIDADE DE PLANOS DE CARREIRA, ALTA ROTATIVIDADE DE PROFISSIONAIS. 5 -
DIFICULDADES DE FIXACAO DE PROFISSIONAIS EM ALGUMAS REGIOES, CARENCIA DE
EQUIPES MULTIPROFISSIONAIS.6 - INSUFICIENTE INCORPORACAO DE DIRETRIZES
CLINICAS NA PRATICA COTIDIANA.

Tipo de programa (classificagdo do programa segundo os beneficiarios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

Continuo Temporario

Estratégia de implementagao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos - utilizadas pelo

gestor para alcangar o objetivo do programa):

O PROGRAMA SAUDE EM CASA DESENVOLVE DUAS ESTRATEGIAS COM VISTAS A CONCRETIZAR SEUS
OBJETIVOS, A SABER, O APOIO A REALIZACAO DE INVESTIMENTOS EM ESTRUTURA FISICA E O
ESTIMULO A IMPLEMENTACAO, MANUTENCAO E QUALIFICACAO DAS EQUIPES DE ATENCAO
PRIMARIA.

Unidade administrativa responsdvel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestido global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdo e alocagdo de recursos):

SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
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Agido: AMPLIAGAO DA COBERTURA POPULACIONAL DO PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA

(PSF) - 1116

Finalidade: AMPLIAR O ACESSO E QUALIFICAR AS ACOES E SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE PRESTADOS A POPULACAO.

Descricio da Agdo: ESTA ACAO REFERE-SE AO REPASSE DE INCENTIVO FINANCEIRO AOS
MUNICIPIOS E AO DESENVOLVIMENTO DE ACOES DIRECIONADAS AO APOIO TECNICO PARA
QUALIFICAGAO DOS PROCESSOS DE TRABALHO CALCADAS NA GESTAO POR RESULTADOS.

Detalhamento da implementagao da agao:

1) REPASSAR INCENTIVO FINANCEIRO AS EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA;

2) MONITORAR INDICADORES;

3) REALIZAR ACOES DE APOIO INSTITUCIONAL;

4) OFERTAR ACOES EDUCACIONAIS PARA OS PROFISSIONAIS DE SAUDE;

5) FINANCIAR OS GRUPOS DE APERFEICOAMENTO PROFISSIONAL DO PROGRAMA DE EDUCACAO
PERMANENTE (PEP) PARA MEDICOS DE SAUDE DA FAMILIA;

6) DESENVOLVER ATIVIDADES DE APOIO PROFISSIONAL.

Base Legal: RESOLUGAO SES N2 2.873/2011; PORTARIA GM/MS N2 2.488/2011; RESOLUGAO SES N2
3.192/2012

Produto Unidade de medida

EQUIPE DE PSF EM FUNCIONAMENTO UNIDADE 4.375

Especificacdao do produto Valor financeiro

EQUIPE MINIMA DE PSF EM FUNCIONAMENTO
ATESTADAS MENSALMENTE PELOS GESTORES RS 150.467.800,00
MUNICIPAIS

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 150.467.800,00
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Ac30: AMPLIACAO DA ESTRUTURA DA ATENGAO PRIMARIA - 1127

Finalidade: AMPLIAR A QUANTIDADE DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE (TRADICIONAIS E DE
APOIO) E GARANTIR UMA EXPRESSAO ARQUITETONICA ADEQUADA AOS PROCESSOS DE
TRABALHO DESENVOLVIDOS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE.

Descri¢io da Agdo: ESTA AGCAO REFERE-SE AO APOIO ESTADUAL AO FINANCIAMENTO DA
CONSTRUCAO, REFORMA E/OU AMPLIACAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE (TRADICIONAIS E
DE APOIO) E A AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS NECESSARIOS AO SEU FUNCIONAMENTO.

Detalhamento da implementagao da a¢ao:

1) REALIZAR O DIAGNOSTICO DE INFRAESTRUTURA DA ATENCAO PRIMARIA NO ESTADO;

2) DEFINIR OS CRITERIOS DE CONTEMPLACAO DOS MUNICIPIOS;

3) TRACAR E EXECUTAR AS ESTRATEGIAS PARA IMPLEMENTACAO DO MODELO DE
CONTEMPLAGAO DEFINIDO;

4) ACOMPANHAR OS RESULTADOS DO MONITORAMENTO DA CONSTRUGAO, REFORMA E/OU
AMPLIAGAO DAS UBS;

5) TRAGAR AGCOES CORRETIVAS PARA MELHORIA DOS PROCESSOS DE CONTEMPLAGAO DE
MUNICIPIOS.

Base Legal: PORTARIA GM/MS N2 2.488/2011; Resolugdo SES n? 3.441/2012

Unidade de medida

Produto

UNIDADE BASICA

CONTEMPLADA 100

UNIDADE BASICA DE SAUDE CONTEMPLADA

Valor financeiro

Especificacao do produto

UNIDADE BASICA DE SAUDE CONTEMPLADA
COoM RECURSO FINANCEIRO PARA
CONSTRUCAO/REFORMA E/OU AMPLIACAO (UBS
de apoio ou tradicional)

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 146.100.000,00

RS 146.100.000,00
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Ag¢ao: DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS - PEP — ESP - 4316

Finalidade: PROMOVER A EDUCACAO PERMANENTE PARA OS MEDICOS DA FAMILIA,
CONTRIBUINDO PARA A MELHORIA DA QUALIDADE DA ATENCAO E A FIXACAO DO PROFISSIONAL
NA EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA.

Descri¢do da Agdo: ESTRUTURACAO E MANUTENCAO DE GRUPOS DE APERFEICOAMENTO
PROFISSIONAL, PROMOVENDO A ATUALIZACAO E A TROCA DE EXPERIENCIAS ENTRE OS
MEDICOS DAS EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA EM PARCERIAS COM INSTITUICOES DE ENSINO.

Detalhamento da implementagao da a¢ao:

DIAGNOSTICO DA INSTITUICAO DE ENSINO CAPACITADA PARA IMPLANTACAO E MANUTENCAO
DO PEP; CONTRATUALIZACAO DAS INSITUICOES SELECIONADAS E FORMAGCAO DOS
SUPERVISORES DOS GRUPOS DE APERFEICOAMENTO PROFISSIONAL (GAP); SENSIBILIZACAO DE
GESTORES E SELECAO DAS SEDES DAS SALAS DE EDUCAGCAO PERMANENTE; INSTALACAO DE
INFRAESTRUTURA PARA AS REUNIOES DOS GAP. O PROGRAMA DE EDUCAGCAO PERMANENTE -
PEP INCLUI TUTORIA, TROCA DE INFORMAGOES ENTRE OS PROFISSIONAIS E ESTUDO DIRIGIDO
TENDO COMO BASE AS LINHAS GUIA, AS NECESSIDADES EM SAUDE LOCAIS E A REALIZACAO DE
PARCERIAS COM OUTRAS INSTITUICOES.

Base Legal: LEI 141/2012

Produto Unidade de medida

GRUPO DE APERFEICOAMENTO DA PRATICA

MANTIDO GRUPO

100

Especificacdao do produto Valor financeiro

GRUPO DE APERFEICOAMENTO PROFISSIONAL
REUNINDO O CONJUNTO DE MEDICOS DE RS 2.000.000,00
DETERMINADA REGIAO MANTIDO PELO PEP.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 2.000.000,00
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Agdo: TECNOLOGIA DA INFORMAGCAO PARA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE - 4260

Finalidade: IMPLANTAR E MANTER SERVICO DE REGISTRO ELETRONICO EM SAUDE NO ESTADO
DE MINAS GERAIS VISANDO INTEGRAR INFORMAGOES CLINICAS CENTRADAS NO PACIENTE E
DISPONIBILIZAR O SEU ACESSO NOS DIVERSOS PONTOS DE ATENGCAO A SAUDE.

Descri¢io da Agdo: FOMENTAR A AQUISICAO E DISPONIBILIZACAO DE INFRAESTRUTURA E
SERVICOS DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO E COMUNICACAO, QUE PROPICIEM MELHORIAS
QUALITATIVAS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE DOS MUNICIPIOS E EQUIPES DE SAUDE DA
FAMILIA. O RESULTADO SERA A CORRETA ATENCAO A SAUDE DO CIDADAO COM BASE EM
INFORMACOES HISTORICAS UNIFICADAS, PERMITINDO SUBSIDIO AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE
EM SUA CONDUTA E A CORRETA ORDENACAO E ACOMPANHAMENTO DOS CASOS CLINICOS
CONSIDERANDO RISCOS E CONDICOES CRONICAS EXISTENTES.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: EXECUCAO DO CRONOGRAMA DE IMPLANTACAO,
ESTABELECIMENTO DAS LOCALIDADES POR ORDEM DE PRIORIDADE. APOS INSTALADA A
INFRAESTRTURA DE COMUNICAGCAO VIA SATELITE, AQUISICAO DE SERVICO DE REGISTRO
ELETRONICO EM SAUDE (SRES), DISPONIBILIZA-LO NO ESTADO DE MINAS GERAIS. AQUISICAO DE
COMPUTADORES, IMPRESSORAS E REDE LOCAL PARA AS UNIDADES DE SAUDE; TREINAMENTO
DOS PROFISSIONAIS NO USO DOS SERVICOS; SERVICO DE SUPORTE, MANUTENCAO E GESTAO DA
QUALIDADE.

Base Legal: RESOLUCAO SES/MG N. 1935, DE 08 DE JULHO DE 2009; PORTARIA N. 940, DE 28 DE ABRIL
DE 2011; PORTARIA N. 2073, DE 31 DE AGOSTO DE 2011.

Produto Unidade de medida

UNIDADE COM SERVICO IMPLANTADO UNIDADE 1.200

Especificacdao do produto Valor financeiro

UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE COM ANTENA
DE COMUNICAGAO VIA SATELITE (VSAT)
INSTALADA COM ACESSO A REDE DE
COMUNICACOES DA SAUDE.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 27.273.555,00

RS 27.273.555,00
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PROGRAMA VIGILANCIA EM SAUDE - 0238

Unidade orcamentaria responsavel - descricio (codigo) (unidade institucional (6rgao, entidade,
fundo ou encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da a¢do):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE (4291)

Titulo (comunica¢dao ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensdo direta dos
propdsitos do programa):

VIGILANCIA EM SAUDE (707)

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados
para concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos
estratégicos e estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada
Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- REDUZIR A MORTALIDADE MATERNO INFANTIL
- AMPLIAR A LONGEVIDADE DA POPULAGAO COM DOENGAS DO APARELHO CIRCULATORIO E DIABETES
- PROMOVER HABITOS DE VIDA SAUDAVEL

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI
para cada Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- APVP (ANOS POTENCIAIS DE VIDA PERDIDOS) POR MORTE
- TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (POR MIL NASCIDOS VIVOS)

7. Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa
estratégico do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

8. Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a
implementacdo das acoes do programa):

DESENVOLVER A ANALISE PERMANENTE DA SITUACAO DE SAUDE DA POPULACAO, ARTICULANDO-SE
EM UM CONJUNTO DE ACOES QUE VISAM O CONTROLE DE DETERMINANTES, RISCOS E DANOS A
SAUDE DE POPULAGOES QUE VIVEM NOS TERRITORIOS SANITARIOS, GARANTINDO-SE A
INTEGRALIDADE DA ATENGAO, O QUE INCLUI TANTO A ABORDAGEM INDIVIDUAL COMO COLETIVA
DOS PROBLEMAS DE SAUDE.

9. Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das agées do programa):

MICRORREGIOES DE SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAIS E SEUS RESPECTIVOS TERRITORIOS
MUNICIPAIS CONSIDERANDO A PECULIARIDADE DOS MESMOS EM FUNGAO DE SEU CONTEXTO GEO-
POLITICO-SOCIAL.
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Justificativa (descricdo da situagdo-problema: motivo pelo qual é necessdrio e relevante executar o
programa):

OS MUNICIPIOS DO ESTADO DE MINAS GERAIS TEM IMPLEMENTADO DE MODO INCIPIENTE AS ACOES
DE VIGILANCIA EM SAUDE. DESCONHECER O CENARIO DO SEU RESPECTIVO TERRITORIO SANITARIO
TRAZ IMPLICACOES E IMPACTOS CONSIDERAVEIS A ORGANIZACAO E PLANEJAMENTO DA ASSISTENCIA
EM SAUDE BEM COMO AO CONTROLE DOS DETERMINANTES, DANOS E RISCOS POTENCIAIS A SAUDE
DA POPULAGCAO PRODUZINDO EFEITOS NA INTEGRALIDADE DO CUIDADO.

11. Tipo de programa (classificacdo do programa segundo os beneficidrios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

12. Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou
temporario):

X Continuo Temporario

13. Estratégia de implementag¢do (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos —
utilizadas pelo gestor para alcangar o objetivo do programa):

- POTENCIALIZAR AS ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, AMBIENTAL, SAUDE DO TRABALHADOR,
SANITARIA, DA SITUACAO DE SAUDE E PROMOGCAO DA SAUDE SOB A OTICA DA REGIONALIZAGAO DE
SERVICOS, AGREGANDO VALOR AOS PROCESSOS DA REDES ASSISTENCIAIS E ATENCAO PRIMARIA.

14. Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestao
global do programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdao e alocagdo
de recursos):

SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA E PROTECAO A SAUDE
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Acdo: VIGILANCIA E PROMOGAO DA SAUDE- 4387

Finalidade: FOMENTAR EM TODO O ESTADO DE MINAS GERAIS A VIGILANCIA EM SAUDE, A
CONSCIENCIA SANITARIA DA POPULAGAO E O DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE PROMOGCAO DA SAUDE,
PROTECAO, PREVENCAO E CONTROLE DE DOENCAS E AGRAVOS A SAUDE.

Descri¢do da Ag¢do: AS ACOES ENGLOBAM CINCO COMPONENTES:

| - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA: VIGILANCIA E CONTROLE DAS DOENCAS TRANSMISSIVEIS, NAO
TRANSMISSIVEIS E AGRAVOS, COMO UM CONJUNTO DE ACOES QUE PROPORCIONAM O
CONHECIMENTO, A DETECCAO OU PREVENCAO DE QUALQUER MUDANCA NOS FATORES
DETERMINANTES E CONDICIONANTES DA SAUDE INDIVIDUAL E COLETIVA, COM A FINALIDADE DE
RECOMENDAR E ADOTAR AS MEDIDAS DE PREVENCAO E CONTROLE DAS DOENGCAS E AGRAVOS;

Il - PROMOGCAO DA SAUDE: CONJUNTO DE INTERVENCOES INDIVIDUAIS, COLETIVAS E AMBIENTAIS
RESPONSAVEIS PELA ATUACAO SOBRE OS DETERMINANTES SOCIAIS DA SAUDE;

1l - VIGILANCIA DA SITUAGAO DE SAUDE: DESENVOLVE ACOES DE MONITORAMENTO CONTINUO DO PAIS,
ESTADO, REGIAO, MUNICIPIO OU AREAS DE ABRANGENCIA DE EQUIPES DE ATENCAO A SAUDE, POR
ESTUDOS E ANALISES QUE IDENTIFIQUEM E EXPLIQUEM PROBLEMAS DE SAUDE E O COMPORTAMENTO
DOS PRINCIPAIS INDICADORES DE SAUDE, CONTRIBUINDO PARA UM PLANEJAMENTO DE SAUDE MAIS
ABRANGENTE;

IV - VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL: CONJUNTO DE ACOES QUE PROPICIAM O CONHECIMENTO E A
DETECCAO DE MUDANCAS NOS FATORES DETERMINANTES E CONDICIONANTES DO MEIO AMBIENTE QUE
INTERFEREM NA SAUDE HUMANA, COM A FINALIDADE DE IDENTIFICAR AS MEDIDAS DE PREVENCAO E
CONTROLE DOS FATORES DE RISCO AMBIENTAIS RELACIONADOS AS DOENCAS OU A OUTROS AGRAVOS A
SAUDE;

V - VIGILANCIA DA SAUDE DO TRABALHADOR: VISA A PROMOCAO DA SAUDE E A REDUCAO DA
MORBIMORTALIDADE DA POPULACAO TRABALHADORA, POR MEIO DA INTEGRACAO DE ACOES QUE
INTERVENHAM NOS AGRAVOS E SEUS DETERMINANTES DECORRENTES DOS MODELOS DE
DESENVOLVIMENTO E PROCESSO PRODUTIVOS.

Detalhamento da implementacdo da a¢do: DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE MONITORAMENTO
AOS MUNICIPIOS E EXECUCAO EM CARATER COMPLEMENTAR DEMANDANDO DESLOCAMENTO DE
TECNICOS AOS TERRITORIOS MUNICIPAIS; EXECUCAO DE POLITICA DE EDUCACAO PERMANENTE SOB A
FORMA DE SEMINARIOS, ENCONTROS, CURSOS DE PEQUENA E LONGA DURACAO; DESENVOLVIMENTO
DE MATERIAL EDUCATIVO E TECNICO INSTRUCIONAL PARA INFORMACAO/EDUCACAO EM SAUDE
(LIVROS, CARTILHAS, PANFLETOS, CADERNOS, MIDIA TELEVISIVA E RADIO, ETC); IMPLEMENTAGCAO DE
FERRAMENTAS DE TECNOLOGIA DA INFORMAGAO; REALIZACAO DE CONVENIOS ESPECIFICOS BEM COMO
COOPERACAO TECNICA ESPECIFICA PARA FORTALECER AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE; AQUISICAO E
DOACAO DE BENS E INSUMOS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200)/ LEI N° 8.080/90; LEI N° 8.142/90; CODIGO DE
SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAIS - LEI 13.317/99; PORTARIA 1.378/2013; DECRETO 7508/2011; LEI
COMPLEMENTAR 141/2012.

Produto Unidade de medida Meta \
Especificacdao do produto Valor financeiro \
REGIONAL APOIADA COM RECURSO FINANCEIRO
PARA O CUSTEIO DE ACOES DE VIGILANCIA E RS 39.096.949

PROMOCAO DA SAUDE.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 2.735.789,00

37 — Transferéncias de Recursos da Unido
Vinculados a Saude

RS 36.361.160
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Acdo: VIGILANCIA SANITARIA- 4389

Finalidade: FOMENTAR EM TODO O ESTADO DE MINAS GERAIS A CONSCIENCIA SANITARIA DA
POPULAGAO E O DESENVOLVIMENTO DE AGOES CAPAZES DE ELIMINAR, DIMINUIR OU PREVENIR
RISCOS A SAUDE E DE INTERVIR NOS PROBLEMAS SANITARIOS DECORRENTES DO MEIO
AMBIENTE, DA PRODUGAO E CIRCULACAO DE BENS E DA PRESTAGAO DE SERVICOS DO
INTERESSE DA SAUDE.

Descrigdo da Agdo: DESENVOLVER ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA QUE SEJAM CAPAZES DE
ELIMINAR, DIMINUIR OU PREVENIR RISCOS A SAUDE E INTERVIR NOS PROBLEMAS SANITARIOS
DECORRENTES DA PRODUGCAO E CIRCULACAO DE BENS E DA PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE
E DE INTERESSE DA SAUDE E AMBIENTES. IMPLEMENTACAO DE ACOES DE CONSCIENTIZACAO
SANITARIA NOS TERRITORIOS E ACOES DE MONITORAMENTO DA QUALIDADE DE PRODUTOS E
SERVICOS DE INTERESSE A VIGILANCIA SANITARIA.

Detalhamento da implementagao da agao:

DESENVOLVIMENTO DE ATIVIDADES DE INSPECAO SANITARIA ESTADUAL, POR PROFISSIONAIS
COM CAPACIDADE COMPROVADA E CREDENCIAMENTO LEGAL, COM O OBIJETIVO DE AVALIAR
NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE OU DE INTERESSE A SAUDE, SERVICOS DE SAUDE, A
EXISTENCIA OU NAO DE FATORES DE RISCO SANITARIO. SERAO CONSIDERADAS AS ACOES DE
INSPECAO SANITARIA REALIZADAS, PELA VISA REGIONAL E/OU NIVEL CENTRAL, NOS
ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VIGILANCIA SANITARIA, RELACIONADOS NO ELENCO 3, DO
INSTRUTIVO 2013 - PROGRAMA DE FORTALECIMENTO DA VIGILANCIA EM SAUDE.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEI N° 8.080/90, LEI N° 8.142/90, CODIGO DE
SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAIS - LEI 13.317/99, PORTARIA GM/MS n? 1358 de 2013, Portaria
GM/MS n2 1.052 de 2007, Decreto 7508 de 2011, Resolu¢do SES/MG 3717/2013, Portaria 1106 de 2010.

Produto Unidade de medida

INSPECAO REALIZADA INSPECAO 3.000

Especificacdao do produto Valor financeiro
Numero de inspecdes sanitarias realizados nos
estabelecimentos do Elenco 3, no prazo de 120

dias. CONSIDERA-SE A ACAO DE INSPECAO

SANITARIA NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE E
DE INTERESSE DA SAUDE, NOS MUNICIPIOS SOB

JURISDICAO DAS 28 REGIONAIS DE SAUDE

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 2.172.860,00

RS 14.911.750

29 — Taxa de Expediente RS 1.094.990,00

37 — Transferéncias de Recursos da Unido

Vinculados a Saude R$ 11.643.900
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Ag3o: SAUDE DO TRABALHADOR - 4580

Finalidade: FOMENTAR O DESENVOLVIMENTO DE AGCOES, NO AMBITO DO ESTADO DE MINAS
GERAIS, QUE PERMEIEM NA VIGILANCIA A SAUDE DO TRABALHADOR, DA ATENCAO INTEGRAL A
SAUDE DO TRABALHADOR E NA EDUCAGAO PERMANENTE VISANDO PROMOVER A SAUDE E A
REDUGCAO DA MORBIMORTALIDADE DA POPULACAO TRABALHADORA.

Descrigdo da Agdo: PROPOR, MONITORAR E AVALIAR A IMPLANTAGAO DO PLANO DE AGAO EM
SAUDE DO TRABALHADOR SEGUINDO OS PRESSUPOSTOS DA POLITICA DE SAUDE DO
TRABALHADOR NO ESTADO DE MINAS GERAIS COM ARTICULAGAO INTERINSTITUCIONAL E
INTERSETORIAL, E COM A PARTICIPAGAO DO CONTROLE SOCIAL.

Detalhamento da implementacao da agao:

PARA A CONQUISTA DO RESULTADO SERA NECESSARIO DESENVOLVER ACOES DE APOIO A
EXECUCAO AOS MUNICIPIOS, TAIS COMO: DESLOCAMENTO DAS REFERENCIAS TECNICAS EM
SAUDE DO TRABALHADOR AOS TERRITORIOS REGIONAIS E MUNICIPAIS; PECAS PUBLICITARIAS
(LIVROS, CARTILHAS, PANFLETOS, CADERNOS, ENTRE OUTROS); DESENVOLVIMENTO DE ACOES
DE EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE (CURSOS, OFICINAS, SEMINARIOS, ENTRE OUTROS)
REALIZACAO DE CONVENIOS ESPECIFICOS BEM COMO EXECUCAO. REALIZAR O
MONITORAMENTO DA ACAO COMO: SOLICITACAO DO PLANO DE AGCAO EM SAUDE DO
TRABALHADOR COM A APROVACAO DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE; REUNIOES TECNICAS
PARA APRESENTACAO DE MATERIAIS COMPROBATORIOS; PREENCHIMENTO E ENVIO (CORREIO
ELETRONICO) DAS PLANILHAS DE ACOMPANHAMENTO DE EXECUCAO DA ACAO.

Base Legal: PORTARIA MS/GM n2 1.679 de 19 de setembro de 2002// PORTARIA MS/GM n2 2.728 de 11
de novembro de 2009// PORTARIA GM/MS n2 104 DE 25 DE JANEIRO DE 2011// LEI DELEGADA n2 180 de
20 de janeiro de 2011// DELIBERACAO CIB-SUS/MG n2 805 de 20 de abril de 2011// DECRETO N2 7.508 DE
28 DE JUNHO DE 2011// DECRETO n? 7.602 de 07 de novembro de 2011; PORTARIA MS/GM n? 1.823 de
23 de agosto de 2012// PORTARIA N. 1.378, DE 9 DE JULHO DE 2013

Produto \ Unidade de medida Meta
MUNICIPIO COM PLANO DE ACAO DE SAUDE DO
TRABALHADOR IMPLANTADO
Especificacdao do produto
CONSIDERA-SE  MUNICIPIO COM PLANO DE
ACAO DE SAUDE DO TRABALHADOR
IMPLANTADO, AQUELE QUE:
- ELABORAR O PLANO DE ACAO EM SAUDE DO
TRABALHADOR E APROVA-LO NO CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE;
- EXECUTAR AS ACOES DO PLANO DE ACAO DE
SAUDE DO TRABALHADOR.

Valor detalhado por fonte de recurso

37 —Transferenaas de\RECl:IrSOS da Unido RS 508.770
Vinculados a Saude

MUNICIPIO 500

Valor financeiro

RS 508.770
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Ag3o: VIGILANCIA AMBIENTAL E CONTROLE DA DENGUE - 4331

Finalidade: PROPORCIONAR AOS TERRITORIOS SANITARIOS DO ESTADO DE MINAS GERAIS CONDICOES PARA O
CONHECIMENTO E A DETECGAO DE MUDANGAS NOS FATORES DETERMINANTES E CONDICIONANTES DO MEIO
AMBIENTE QUE INTERFEREM NA SAUDE HUMANA, VISANDO A IDENTIFICAGAO DAS MEDIDAS DE PREVENGAO E
CONTROLE DOS FATORES DE RISCO AMBIENTAIS RELACIONADOS AS DOENGAS OU A OUTROS AGRAVOS A SAUDE,
EM ESPECIAL OS RELACIONADOS A DENGUE.

Descricdo da Agdo: COMPREENDE O FOMENTO, AOS TERRITORIOS SANITARIOS DE MINAS GERAIS, A
FORMULACAO DE POLITICAS PUBLICAS RELACIONADAS A INTERA(;AO ENTRE A SAUDE HUMANA E OS FATORES DO
MEIO AMBIENTE NATURAL E ANTROPICO QUE A DETERMINAM, CONDICIONAM E INFLUENCIAM ATRAVES DO
CONHECIMENTO DAS REALIDADES E NECESSIDADES LOCAIS ENVOLVENDO A VIGILANCIA DE ZOONOSES;
QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO, AR E SOLO; DESASTRES DE ORIGEM NATURAL, SUBSTANCIAS
QUIMICAS, ACIDENTES COM PRODUTOS PERIGOSOS, FATORES FiSICOS, E AMBIENTE DE TRABALHO BEM COMO AS
A(;C)ES DE PREVENCAO, MOBILIZACAO E CONTROLE DA DENGUE NUMA RELACAO DE COOPERA(;AO INTERSETORIAL.
Detalhamento da implementa¢do da ag¢do: PARA A CONQUISTA DO RESULTADO SERA NECESSARIO
DESENVOLVER A(;GES DE MONITORAMENTO E APOIO A EXECUCAO AOS MUNICIPIOS, DEMANDANDO
DESLOCAMENTO DE TECNICOS AOS TERRITORIOS MUNICIPAIS; PECAS PUBLICITARIAS (LIVROS, CARTILHAS,
PANFLETOS, CADERNOS, ETC) PARA DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE EDUACAO EM SAUDE; FERRAMENTAS DE
TECNOLOGIA DA INFORMACAO; AQUISICAO E DOACAO DE BENS E INSUMOS; REALIZACAO DE CONVENIOS
ESPECIFICOS BEM COMO EXECUCAO DE POLITICA DE EDUCACAO PERMANENTE SOB A FORMA DE SEMINARIOS,
ENCONTROS, CURSOS DE PEQUENA E LONGA DURAGAO. ALEM DISSO, E NECESSARIA A ELABORAGAO DO PLANO DE
CONTINGENCIA, CONSIDERADO UM IMPORTANTE INSTRUMENTO DE GESTAO, QUE AGREGA O PLANEJAMENTO DAS
A(;C)ES QUE ORGANIZAM A ASSISTENCIA AO PACIENTE COM SUSPEITA DE DENGUE, CONTROLE VETORIAL,
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, DE COMUNICA(;AO E MOBILIZACAO SOCIAL.

Base Legal: RESOLUCAO CIB/SUS-MG N2 1935 / PORTARIA N2 1378 DE 09 DE JULHO DE 2013 / DECRETO
N2 7508 DE 28 DE JUNHO DE 2011/ LEI N2 9.433 DE 08 DE JANEIRO DE 1997 / PORTARIA N2 44 DE 03 DE
JANEIRO DE 2002.

Produto \ Unidade de medida

MUNICIPIO COM ACOES DE VIGILANCIA AMBIENTAL E
CONTROLE DA DENGUE EXECUTADAS

Especificacdo do produto
SERAO CONSIDERADOS OS MUNICIPIOS QUE: Realizam
a alimentacdo do Sistema de Vigilancia da Qualidade
da Agua para consumo humano (SISAGUA)
comprovado pela inser¢do de dados para o parametro
coliformes totais; Realizam o encerramento oportuno
no SINAN de pelo menos 60% das notificagdes para as
zoonoses e outros agravos de importancia para a RS 65.250.000,00
Vigilancia Ambiental (Leishmaniose Visceral,
Leishmaniose  Tegumentar, Leptospirose, Febre
Amarela, Acidentes por animais pegconhentos, Dengue,
Hantavirose); Receberam pelo menos uma agdo para
prevencdo e controle da Dengue (Mobilizagdo Social,
Assisténcia ou Vigilancia)

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 65.250.000,00

MUNICIPIO 200

Valor financeiro
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Agdo: VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL- 4240

FINALIDADE: A ACAO VISA A MELHORIA DAS CONDIGCOES DE ALIMENTAGAO, NUTRICAO E SAUDE
DA POPULAGCAO, MEDIANTE A PROMOGAO DE PRATICAS ALIMENTARES ADEQUADAS E
SAUDAVEIS, PROMOGAO DA VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL E A PREVENGAO DOS
AGRAVOS RELACIONADOS A ALIMENTAGAO E NUTRIGAO.

Descri¢io da A¢do: A CONSOLIDACAO DO SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
(SISVAN), PRINCIPALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO AO MONITORAMENTO DAS CONDICOES DE
NUTRICAO DA POPULACAO E A PROMOGCAO DA ALIMENTACAO DA SAUDAVEL DA ASSISTIDA.

Detalhamento da implementagao da a¢ao:

1) SENSIBILIZAR OS MUNICIPIOS PARA A INCORPORACAO DAS ACOES DE VIGILANCIA
ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA ROTINA DOS SERVICO DE SAUDE COM UMA DAS ESTRATEGIAS
DE PROMOCAO A SAUDE DA POPULACAO;

2) QUALIFICAGCAO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE EM VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL;

3) ELABORACAO DE PLANO DE ACAO PARA AS ACOES DE ALIMENTACAO E NUTRICAO EM
AMBITO MUNICIPAL.

Base Legal: BASE LEGAL: LEI 8080/1990, LEI 8142/1990, PORTARIA 2517/2011, PORTARIA 687/2006,
RESOLUCAO CIB SUS 3717/2013.

Meta

510

Unidade de medida

Produto

MUNICIPIO BENEFICIADO MUNICIPIO

Especificacdo do produto Valor financeiro

MUNICIPIO COM PLANO DE ALIMENTACAO E
NUTRICAO ELABORADO EM CONSONANCIA COM
AS DIRETRIZES DA POLITICA NACIONAL DE
ALIMENTACAO E NUTRICAO

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS 190.000,00

RS 190.000,00
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Agao: FORTALECIMENTO DA VIGILANCIA EM SAUDE - 4093

Finalidade: EFETIVAR O PROCESSO DE DESCENTRALIZACAO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM
SAUDE PARA O DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE PROMOCAO DA SAUDE, PROTECAO,
PREVENCAO E CONTROLE DE DOENCAS E AGRAVOS A SAUDE NO TERRITORIO LOCAL.

Descricdo da A¢do: AS ACOES ENGLOBAM SEIS COMPONENTES:

| - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA: VIGILANCIA E CONTROLE DAS DOENGAS TRANSMISSIVEIS, NAO
TRANSMISSIVEIS E AGRAVOS, COMO UM CONJUNTO DE AGOES QUE PROPORCIONAM O
CONHECIMENTO, A DETECGAO OU PREVENGAO DE QUALQUER MUDANGA NOS FATORES
DETERMINANTES E CONDICIONANTES DA SAUDE INDIVIDUAL E COLETIVA, COM A FINALIDADE
DE RECOMENDAR E ADOTAR AS MEDIDAS DE PREVENGCAO E CONTROLE DAS DOENGAS E
AGRAVOS;

I - PROMOGCAO DA SAUDE: CONJUNTO DE INTERVENGOES INDIVIDUAIS, COLETIVAS E
AMBIENTAIS RESPONSAVEIS PELA ATUAGAO SOBRE OS DETERMINANTES SOCIAIS DA SAUDE;

Il - VIGILANCIA DA SITUACAO DE SAUDE: DESENVOLVE ACOES DE MONITORAMENTO CONTINUO
DO PAIS, ESTADO, REGIAO, MUNICIPIO OU AREAS DE ABRANGENCIA DE EQUIPES DE ATENCAO A
SAUDE, POR ESTUDOS E ANALISES QUE IDENTIFIQUEM E EXPLIQUEM PROBLEMAS DE SAUDE E O
COMPORTAMENTO DOS PRINCIPAIS INDICADORES DE SAUDE, CONTRIBUINDO PARA UM
PLANEJAMENTO DE SAUDE MAIS ABRANGENTE;

IV - VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL: CONJUNTO DE AGCOES QUE PROPICIAM O
CONHECIMENTO E A DETECCAO DE MUDANGAS NOS FATORES DETERMINANTES E
CONDICIONANTES DO MEIO AMBIENTE QUE INTERFEREM NA SAUDE HUMANA, COM A
FINALIDADE DE IDENTIFICAR AS MEDIDAS DE PREVENCAO E CONTROLE DOS FATORES DE RISCO
AMBIENTAIS RELACIONADOS AS DOENCAS OU A OUTROS AGRAVOS A SAUDE;

V - VIGILANCIA DA SAUDE DO TRABALHADOR: VISA A PROMOCAO DA SAUDE E A REDUCAO DA
MORBIMORTALIDADE DA POPULACAO TRABALHADORA, POR MEIO DA INTEGRAGAO DE AGOES
QUE INTERVENHAM NOS AGRAVOS E SEUS DETERMINANTES DECORRENTES DOS MODELOS DE
DESENVOLVIMENTO E PROCESSO PRODUTIVOS.

VI - VIGILANCIA SANITARIA: DESENVOLVE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA QUE SEJAM CAPAZES
DE ELIMINAR, DIMINUIR OU PREVENIR RISCOS A SAUDE E INTERVIR NOS PROBLEMAS
SANITARIOS DECORRENTES DA PRODUCAO, E CIRCULACAO DE BENS E DA PRESTACAO DE
SERVICOS DE SAUDE E DE INTERESSE DA SAUDE E AMBIENTES. IMPLEMENTA ACOES DE
CONSCIETIZACAO SANITARIA NOS TERRITORIOS E ACOES DE MONITORAMENTO DA QUALIDADE
DE PRODUTOS E SERVICOS DE INTERESSE A VIGILANCIA SANITARIA.
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Detalhamento da implementagao da a¢ao:

INCENTIVO FINANCEIRO AOS MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM
SAUDE NO TERRITORIO LOCAL; DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE MONITORAMENTO AOS
MUNICIPIOS DEMANDANDO DESLOCAMENTO DE TECNICOS AOS TERRITORIOS MUNICIPAIS;
EXECUCAO DE POLITICA DE EDUCACAO PERMANENTE SOB A FORMA DE SEMINARIOS,
ENCONTROS, CURSOS DE PEQUENA E LONGA DURACAO; DESENVOLVIMENTO DE MATERIAL
EDUCATIVO E TECNICO INSTRUCIONAL PARA INFORMAGCAO/EDUCACAO EM SAUDE (LIVROS,
CARTILHAS, PANFLETOS, CADERNOS, MIDIA TELEVISIVA E RADIO, ETC); IMPLEMENTACAO DE
FERRAMENTAS DE TECNOLOGIA DA INFORMACGAO.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200), LEI N° 8.080/90, LEI N° 8.142/90, CODIGO DE
SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAIS - LEI N2 13.317/99, PORTARIA N2 1.378/2013, PORTARIA GM/MS N¢
1.052/2007, DECRETO N¢ 7.508/2011, LEI COMPLEMENTAR N2 141/2012, PORTARIA N2 1.106/2010,
RESOLUCAO SES/MG N¢ 3.152/2012 E RESOLUGAO SES/MG N 3.717/2013 (PROJETO DE
FORTALECIMENTO DA VIGILANCIA EM SAUDE).

Meta

Produto Unidade de medida

MUNICiPIO BENEFICIADO MUNICIPIO 550
Especificacdo do produto Valor financeiro

CONSIDERA-SE MUNICIPIO BENEFICIADO
AQUELE QUE:

- recebeu incentivo financeiro para execuc¢do das
acbes de vigilancia em saude (Resolucdo
3.717/2013)

- recebeu visita técnica de supervisdao para
monitoramento, avaliacdo e qualificacdo das
acoes realizadas,

- realizou no minimo 60% das a¢des do elenco

pactuado (Resolugdo 3.717/2013).

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 9.500.000,00

RS 9.500.000,00
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Ag3o: IMPLANTACAO DA REDE MACRORREGIONAL DE SERVIGO DE VERIFICAGAO DE OBITO -

MG - 4111

Finalidade: O ESCLARECIMENTO DOS OBITOS DE CAUSA NATURAL, SEM SUSPEITA DE VIOLENCIA,
COM OU SEM ASSISTENCIA MEDICA, SEM ELUCIDAGCAO DIAGNOSTICA ADEQUADA, PARA
AUXILIAR A DEFINICAO E IMPLEMENTAGCAO DE POLITICAS DE SAUDE E PARA ESTUDOS
EPIDEMIOLOGICOS DO SISTEMA DE INFORMACAO DE MORTALIDADE (SIM).

Descri¢do da Agdo: IMPLANTAR A REDE DE SERVICO DE VERIFICAGAO DE OBITO CONSTITUIDA
POR SEIS UNIDADES MACRORREGIONAIS CENTRO (PORTE Il - BELO HORIZONTE), NORTE (PORTE
Il - MONTES CLAROS), TRIANGULO DO NORTE (PORTE Il - UBERLANDIA), SUL (PORTE Il - POUSO
ALEGRE), SUDESTE (PORTE Ill - JUIZ DE FORA), NORDESTE (PORTE Il - TEOFILO OTONI).

Detalhamento da implementagao da agao:

OBRA/REVITALIZACAO DE ESTRUTURA FISICA; AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E INSUMOS;
CONTRATACAO DE SERVICOS E RH; TREINAMENTO TECNICO DE PESSOAL; PUBLICACAO DE
MATERIAL INSTITUCIONAL; ESTABELECIMENTO DE PARCERIAS PUBLICO-PRIVADAS (CONSORCIOS,
POLICIA CIVIL, ORGANIZACOES NAO GOVERNAMENTAIS, UNIVERSIDADES ETC.)

Base Legal: PORTARIA MS/GM N° 1.405 DE 29/05/2006; DELIBERACOES CIB-SUS/MG N° 391 DE
18/10/2007 E N° 434 DE 17/04/2008; RESOLUGOES N° 1.318 DE 23/10/2007, N2 1.461 DE 17/04/2008.

Unidade de medida

Produto

ESTRUTURA FISICA DE SERVICO DE
VERIFICACAO DE OBITO (SVO) UNIDADE
IMPLANTADA / OBRA CONCLUIDA

Especificacdao do produto Valor financeiro

OBRA/REVITALIZACAO DA ESTRUTURA
FISICA DE AREA PARA ABRIGAR O SERVICO
DE VERIFICACAO DE OBITO (SVO)
CONCLUIDA.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 10.000.000,00

RS 10.000.000
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PROGRAMA ESTRUTURACAO DA REDE ESTADUAL DE ASSISTENCIA
FARMACEUTICA

Unidade or¢camentaria responsavel - descricio (cédigo) (unidade institucional (6rgao, entidade,
fundo ou encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestao global da acdo): FUNDO ESTADUAL DE
SAUDE.

Titulo (comunicagdo ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensao direta dos
propésitos do programa): ESTRUTURACAO DA REDE ESTADUAL DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA.

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdao arranjos organizados
para concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos
estratégicos e estratégias comuns): REDE ATENCAO A SAUDE.

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada
Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI
para cada Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- ESPERANCA DE VIDA AO NASCER (ANOS)

Identificador de programa governamental (identifica a forma de insercao do programa no mapa
estratégico do PMDI):

Estruturador X

Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a
implementacdo das acbes do programa): GARANTIR O USO RACIONAL DOS MEDICAMENTOS PELA
POPULACAO, POR MEIO DA QUALIFICACAO DOS SERVICOS FARMACEUTICOS NO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS) E DA ORGANIZAGCAO E MANUTENCAO DE ACOES DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA PARA
ATENCAO A SAUDE.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das acdes do programa): USUARIOS
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE EM MINAS GERAIS QUE NECESSITAM DE TERAPEUTICA
MEDICAMENTOSA.
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Justificativa (descricao da situagdo-problema: motivo pelo qual é necessdrio e relevante executar o
programa): O ACESSO AOS MEDICAMENTOS E PREMISSA ESSENCIAL PARA A EFETIVACAO DO DIREITO
A SAUDE, SEM TERAPIA MEDICAMENTOSA, OS AGRAVOS DE SAUDE PODEM EVOLUIR, LEVANDO A
NECESSIDADE DE PROCEDIMENTOS TERAPEUTICOS MAIS COMPLEXOS E COM MAIORES GASTOS, OU
MESMO, EVENTUALMENTE, OCASIONAR OBITOS EVITAVEIS. NO CONTEXTO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS), A ASSISTENCIA FARMACEUTICA DEVE SER ENTENDIDA COMO UM SISTEMA DE APOIO
FUNDAMENTAL PARA A ORGANIZACAO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE. POR ESTE MOTIVO, E
NECESSARIO UMA ATUACAO EFETIVA DO ESTADO PARA PROMOVER ESTRATEGIAS QUE VISEM A
AMPLIACAO DO ACESSO, O FOMENTO AO USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS E A PROMOCAO DA
QUALIDADE DOS SERVICOS FARMACEUTICOS OFERTADOS A POPULAGAO PELO SISTEMA DE SAUDE

Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situa¢des
responsdveis pelo seu surgimento, manutencdo ou expansao). Obs.: Nao delimitagdo do nimero de
causas

1-INEXISTENCIAS DE FARMACIA COMUNITARIAS NO SUS;
2- ALTOS GASTOS COM MEDICAMENTOS E BAIXA RESOLUTIVIDADE;
3-PULVERIZACAO DOS ESTOQUES DE MEDICAMENTOS;

4-NAO FIXAGCAO DOS PROFISSIONAIS FARMACEUTICOS NO SUS.

11. Tipo de programa (classificacdo do programa segundo os beneficiarios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

12. Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou
temporario):

X | Continuo Temporario

13. Estratégia de implementagdo (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos
utilizadas pelo gestor para alcancar os objetivos do programa):

PUBLICACAO DE EDITAL PARA ADESAO DOS MUNICIPIOS AO PROGRAMA; REPASSE DE RECURSOS
FINANCEIROS PARA CONSTRUGAO E CUSTEIO DA UNIDADE DA REDE FARMACIA DE MINAS; REPASSE
DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS PARA O FUNCIONAMENTO DA UNIDADE DA REDE FARMACIA DE
MINAS; CAPACITACAO DOS FARMACEUTICOS CONTRATADOS COMO DIRETORES RESPONSAVEIS
TECNICOS DAS UNIDADES DA REDE FARMACIA DE MINAS EM ATIVIDADES CLINICAS E GERENCIAS,
INCLUINDO O USO DO SIGAF.

14. Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestao
global do programa, correspondendo ao menor nivel hierdarquico com poder de decisao e alocagao
de recursos): SUPERINTENDENCIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA.
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Agdo: ESTRUTURAGAO FiSICA DA REDE FARMACIA DE MINAS - 4422

Finalidade: ESTRUTURAR A REDE DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO ESTADO DE MINAS GERAIS
VISANDO A MELHORIA DO ACESSO, USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS E UMA MELHOR
PRESTACAO DE SERVICO A POPULACAO.

Descri¢do da A¢do: REPASSE DE RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUGCAO DAS UNIDADES E
DOAGCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS AOS MUNICIPIOS PARA ESTRUTURACAO DA REDE
FARMACIA DE MINAS.

Detalhamento da implementa¢do da agdo: REALIZA-SE POR MEIO DE EDITAL A SELECAO DE
MUNICIPIOS QUE RECEBERAO RECURSOS REPASSADOS DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE,
DESTINADOS A CONSTRUCAO DAS UNIDADES FARMACEUTICAS, DE ACORDO COM PROJETO
ARQUITETONICO PADRONIZADO PELA SES-MG. A OBRA E EXECUTADA PELO MUNICIPIO E
MONITORADA PELA SES-MG QUE, AO FINAL DA OBRA, REPASSA AO MUNICIPIO EQUIPAMENTOS
NECESSARIOS PARA O FUNCIONAMENTO DA UNIDADE, TAIS COMO MOBILIARIO,
COMPUTADORES, LIVROS, ENTRE OUTROS.

Base Legal: RESOLUCOES SES-MG E SUAS ATUALIZACOES: N° 2885 DE 20 DE JULHO DE 2012; N2

3275 DE 16 DE MAIO 2012, N2 3727 de 2013.
Meta

150

Unidade de medida

Produto

FARMACIA IMPLANTADA UNIDADE

Especificacdao do produto Valor financeiro
CONSIDERA-SE COMO FARMACIA IMPLANTADA
AQUELAS CONSTRUIDAS COM REPASSE DE
INCENTIVO FINANCEIRO PARA CONSTRUCAO E R$ 13.000.000
MATERIAL PERMANENTE DOADO PELA SES,
APTAS PARA FUNCIONAMENTO.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 13.000.000
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Agdo: MANUTENGAO DA REDE FARMACIA DE MINAS - 4582

Finalidade: PROMOVER A MANUTENGAO DAS UNIDADADES DA REDE FARMACIA DE MINAS
IMPLANTADAS, FAZENDO COM QUE A FARMACIA COMUNITARIA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS) SEJA RECONHECIDA COMO ESTABELECIMENTO DE SAUDE DE REFERENCIA NA PRESTACAO
DE SERVICOS FARMACEUTICOS PARA A POPULAGAO, COM CONSEQUENTE MELHORIA DO
ACESSO, USO RACIONAL DOS MEDICAMENTOS, BEM COMO MAIOR INTEGRAGAO COM OS
OUTROS SERVICOS DA REDE DE ATENGAO A SAUDE.

Descri¢do da A¢do: REPASSE DE RECURSOS FINACEIROS PARA OS MUNICIPIOS SELECIONADOS
VISANDO REMUNERAGAO DO PROFISSIONAL FARMACEUTICO E/OU CUSTEIO DA UNIDADE

Detalhamento da implementagao da agao: REALIZA-SE O REPASSE DE RECURSO PARA TODOS OS
MUNICIPIOS QUE POSSUEM UNIDADES FARMACEUTICAS IMPLANTADAS DESTINADAS AO
CUSTEIO DA UNIDADE DA REDE FARMACIA DE MINAS VINCULADA AO MUNICIPIO.

Base Legal: RESOLUCOES SES-MG E SUAS ATUALIZAGOES: N° 1416 DE 21 DE FEVEREIRO DE 2008;
N° 1476 DE 07 DE MAIO DE 2008; N° 1903 DE 15 DE JUNHO DE 2009; N° 2024 DE 13 DE
OUTUBRO DE 2009; N° 1795 DE 11 DE MARCO DE 2009; N° 2885 DE 20 DE JULHO DE 2012; N@

3275 DE 16 DE MAIO 2012.
Meta

950

Produto Unidade de medida

FARMACIA MANTIDA UNIDADE

Especificacdo do produto Valor financeiro

O PRODUTO SE REFERE AO INCENTIVO PARA
MANUTENCAO DA UNIDADE INCLUINDO O
PROFISSIONAL FARMACEUTICO NAS UNIDADES
DA REDE FARMACIA DE MINAS IMPLANTADAS
E/OU EM CONSTRUGCAO. O PROGRAMA EXIGE
UM FARMACEUTICO PARA CADA UNIDADE.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordindrios RS 20.250.000

RS 20.250.000
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PROGRAMA ATENCAO A SAUDE - 0237

Unidade or¢camentaria responsavel - descrigao (cédigo) (unidade institucional (6rgio, entidade, fundo ou

encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestao global da agdo):

4291 — Fundo Estadual de Saude

Titulo (comunicag¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensdo direta dos propédsitos do

programa):

0237 - ATENCAO A SAUDE

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforcos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e

estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):
- CONSOLIDAR AS REDES DE ATENGAO A SAUDE EM TODO O ESTADO
- ESTIMULAR MAIOR CUIDADO DO CIDADAO COM A PROPRIA SAUDE

- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para

cada Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- ESPERANCA DE VIDA AO NASCER (ANOS)

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa
estratégico do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagio das

acoes do programa):

PROMOVER, DESENVOLVER E EFETIVAR AGCOES DE ASSISTENCIA A SAUDE A TODA POPULAGAO
NECESSITADA, CONFORME OS PRINCIPIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) DE UNIVERSALIDADE
DE ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE, A INTEGRALIDADE DA ASSISTENCIA E O TRATAMENTO
IGUALITARIO DOS USUARIOS VISANDO A MELHORIA DAS CONDIGOES DE SAUDE DA POPULAGAO.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢cdes do programa):

USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
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Justificativa (descri¢do da situagdo-problema: motivo pelo qual é necessario e relevante executar o
programa):

CABE AO ESTADO FORMULAR E EXECUTAR POLITICAS DE SAUDE QUE VISEM A REDUCAO DE RISCOS DE
DOENGAS E DE OUTROS AGRAVOS E ESTABELECER CONDIGOES QUE ASSEGUREM A POPULAGAO O
ACESSO UNIVERSAL E IGUALITARIO AS ACOES E AOS SERVIGOS DE SAUDE.

Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situagdes responsaveis
pelo seu surgimento, manuteng¢ao ou expansdo). Obs.: Ndo delimitacdo do nimero de causas

1- DISPARIDADES REGIONAIS ENTRE OS MUNICIPIOS RELATIVO A ASSISTENCIA A SAUDE.

2- CONTEXTO DE SAUDE COMPLEXO DEVIDO AS DIVERSIDADES DE UM ESTADO DE GRANDE
EXTENSAO TERRITORIAL.

3- CENARIO EPIDEMIOLOGICO EM MINAS GERAIS CARACTERIZADO PELA TRIPLA CARGA DE DOENGAS.

Tipo de programa (classificacdo do programa segundo os beneficiarios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

Continuo Temporario

X

Estratégia de implementacao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo

gestor para alcangar o objetivo do programa):

SERAO IMPLANTADAS POLITICAS DE SAUDE POR MEIO DE APOIO TECNICO (CAPACITAGOES,
SENSIBILIZACOES E MOBILIZAGOES) E FINANCEIRO (REPASSE FUNDO-A-FUNDO, CONVENIOS) AOS
MUNICIPIOS E PRESTADORES DE SERVICOS VISANDO A ESTRUTURACAO, MANUNTENCAO E
ORGANIZACAO DA REDE DE ATENGAO A SAUDE CONFORME CRITERIOS EQUITATIVOS E ASSISTENCIAIS.

Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdo e alocagdo de recursos):

SUPERINTENDENCIA DE REDES DE ATENCAO A SAUDE
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Acdo: GESTAO DO SISTEMA DE REGULACAO EM SAUDE - 4279

Finalidade: REGULAR O ACESSO DA POPULAGAO REFERENCIADA GARANTINDO AS INTERNAGOES
HOSPITALARES NA REDE DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS/MG).

Descri¢do da Agdo: REGULAR O ACESSO AS INTERNACOES HOSPITALARES DA POPULACAO DE
REFERENCIA NOS MUNICIPIOS DE ATENDIMENTO SOB GESTAO ESTADUAL E EM MUNICIPIOS DE
GESTAO PLENA EM CO-GESTAO COM O ESTADO.

Detalhamento da implementa¢do da ag¢do: O INICIO DO PROCESSO DE REGULACAO SE DA
QUANDO AS EQUIPES DE MEDICOS REGULADORES MACRORREGIONAIS AVALIAM AS
SOLICITACOES ENCAMINHADAS AS CENTRAIS DE REGULACAO ASSISTENCIAL, CLASSIFICANDO-AS
EM ORDEM DE PRIORIDADE DE URGENCIA. E VERIFICADA E SOLICITADA A COMPLETUDE DAS
INFORMACOES E, EM SEGUIDA, OBSERVADA A EXISTENCIA DE PACTUACOES (PPI)
INTERMUNICIPAIS. APOS ESTA ANALISE VERIFICA-SE A REDE HOSPITALAR PARA
ENCAMINHAMENTO DAS SOLICITACOES, BUSCANDO O RECURSO MAIS RESOLUTIVO E MAIS
PROXIMO PARA ATENDIMENTO DO PACIENTE. A PARTIR DA CONCLUSAO DO PROCESSO DE
REGULACAO, A QUANTIDADE DE INTERNACOES REGULADAS PODE SER MEDIDA ATRAVES DO
SUSFACILMG POR MEIO DE SEUS RELATORIOS.

Base Legal: DECRETO 45015 DE 19/01/2009; LEI DELEGADA 180 DE 2011; DELIBERAGAO CIB/SUS MG 318
DE 07/12/2006

Produto Unidade de medida

CENTRAIS DE REGULAGCAO MANTIDAS UNIDADE 13

Especificacdao do produto Valor financeiro

MANUTENCAO DAS CENTRAIS DE REGULACAO RS 31.250.000

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 23.750.000,00

37 — Transferéncias de Recursos da Unido

Vinculados a Saude RS 7.500.000,00
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Agdo: ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL - 4328

Finalidade: PROMOVER O ACESSO DOS USUARIOS DO SUS/MG AOS PROCEDIMENTOS
AMBULATORIAIS E HOSPITALARES POR MEIO DO PAGAMENTO DOS PRESTADORES
CONVENIADOS AO SUS.

Descrigio da Ag¢do: REALIZAR O PROCESSAMENTO DA PRODUCAO HOSPITALAR E
AMBULATORIAL DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE APRESENTADA PELOS MUNICIPIOS SOB
GESTAO FINANCEIRA DO ESTADO, DENTRO DO TETO DA PPI E O EXTRA TETO DA POPULACAO DE
REFERENCIA DE TODOS OS MUNICIPIOS DO ESTADO, GERANDO O PAGAMENTO AOS
PRESTADORES DO SUS/MG, MEDIANTE MECANISMOS DE REGULACAO DO SISTEMA ESTADUAL
DE REGULACAO EM SAUDE EXPRESSOS NAS DELIBERACOES CORRELATAS.

Detalhamento da implementacao da agao: O RECURSO FEDERAL, ALOCADO NA PPl ESTADUAL,
PACTUADO ENTRE OS MUNICIPIOS BALIZA O PROCESSAMENTO E O PAGAMENTO DA PRODUCAO
HOSPITALAR E AMBULATORIAL EXECUTADA PELOS PRESTADORES SOB GESTAO FINANCEIRA DO
ESTADO. NOS CASOS DE EXTRAPOLAMENTO DO TETO HOSPITALAR DA PPI TODOS OS
MUNICIPIOS E PRESTADORES PODEM REQUERER RESSARCIMENTO EXTRA-TETO COM RECURSOS
DE FONTE ESTADUAL E FEDERAL, DE ACORDO COM A BASE LEGAL DEFINIDA PELA CIB ESTADUAL.
TAIS VALORES PLEITEADOS SAO AVALIADOS E PROCESSADOS TRIMESTRALMENTE, PARA
COMANDO DE PAGAMENTO MEDIANTE RESOLUCAO DA SES. SAO PROCEDIMENTOS E
ESPECIALIDADES PASSIVEIS DE RESSARCIMENTO FINANCEIRO, OBSERVADAS AS REGRAS E
CRITERIOS DE ACEITACAO PACTUADOS NAS DELIBERACOES CITADAS NA BASE LEGAL ABAIXO:
CIRURGIA ONCOLOGICA, RADIOTERAPIA, QUIMIOTERAPIA, TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA
(HEMODIALISE), INTERNACOES DE MEDIA COMPLEXIDADE, DENTRE OUTROS.

Base Legal: PORTARIAS MINISTERIAIS GM 1097 DE 2006; PORTARIA 204 DE 2007; PORTARIA MENSAL
QUE PUBLICA OS TETOS FINANCEIROS DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE (TETO MAC) DOS MUNICIPIOS
MINEIROS, DELIBERAGAO CIB-SUS/MG 1024/2011; DELIBERAGAO CIB-SUS/MG 861/2011; DELIBERAGAO
CIB-SUS/MG 461/2008; DELIBERAGAO CIB-SUS/MG 404/2007

Unidade de medida

PRESTADOR DE SERVICO PUBLICO DE SAUDE
PAGO

Especificacdo do produto

UNIDADE

Valor financeiro

SERAO CONSIDERADOS MUNICIPIOS E
PRESTADORES PAGOS PELA REALIZACAO DOS
SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES NO
AMBITO DO SUS

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 82.000.000,00

RS 970.023.583

22 — Recursos do Sistema Unico de Saude - SUS RS 888.023.583,00
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Agdo: SISTEMA ESTADUAL DE TRANPORTES EM SAUDE - 4281

Finalidade: INTEGRAR OS MUNICIPIOS DAS MICRORREGIOES AOS DIVERSOS PONTOS DA REDE
DE ATENCAO A SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAIS, ATRAVES DE UM SISTEMA DE
TRANSPORTE DE USUARIOS DO SUS PARA A REALIZAGAO DE CONSULTAS E EXAMES FORA DO
DOMICILIO, GERANDO ECONOMIA DE ESCALA E RACIONALIDADE ADMINISTRATIVA, ASSIM
COMO GARANTIR A QUALIDADE E EFICIENCIA DESSE SERVICO.

Descrigio da Ag¢do: AMPLIAR E GERIR O SISTEMA ESTADUAL DE TRANSPORTE EM SAUDE
ATRAVES DO PLANEJAMENTO DAS REGIOES A SEREM CONTEMPLADAS, GARANTINDO A
RENOVAGAO DA FROTA DE ACORDO COM O MONITORAMENTO E AVALIACAO DO SERVICO,
ALEM DE GARANTIR O APOIO AOS MUNICIPIOS NO DESLOCAMENTO DE PACIENTES EM
SITUAGAO DE URGENCIA E EMERGENCIA EM CASOS DE SIMPLES REMOCAO.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: PLANEJAR A AMPLIACAO DO SISTEMA ESTADUAL DE
TRANSPORTE EM SAUDE / ACOMPANHAR A OPERACIONALIZACAO DO SERVICO / REALIZACAO A
RENOVACAO DA FROTA

Base Legal: LEI 8080 DE 19/09/1990 E 8142 DE 28/12/1990, RESOLUGAO 3638 DE 20 DE
FEVEREIRO DE 2013.

Produto Unidade de medida ‘

VEICULO DISTRIBUIDO UNIDADE

Especificacdao do produto Valor financeiro

VEICULOS (DE APOIO, MICRO-ONIBUS,
AMBULANCIA) DISTRIBUIDOS PARA 0
FUNCIONAMENTO DO SISTEMA ESTADUAL DE
TRANSPORTE EM SAUDE.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 50.744.000

RS 50.744.000

66



Acdo: ATENDE SAUDE - 1090

Finalidade: PROMOVER UM SERVIGO DE ORIENTAGCAO E DE INFORMAGAO AO CIDADAO QUANTO
AOS SERVICOS OFERTADOS PELO SISTEMA UNICO DE SAUDE A FIM DE MINIMIZAR O NUMERO
DE CONSULTAS DESNECESSARIAS NOS ATENDIMENTOS DE URGENCIA E EMERGENCIA.

Descricio da Acdo: SERVICO DE CALL CENTER QUE CADASTRA O USUARIO FORNECE AS
PRIMEIRAS ORIENTAGOES, ENCAMINHA PARA O SERVICO OU ATENDIMENTO INDICADO NO
LOCAL MAIS PROXIMO DE SUA RESIDENCIA E FAZ AGENDAMENTO DE CONSULTA OU
INTERMEDICAO JUNTO AOS SERVIGCOS DE SAUDE PARA FACILITAR O ATENDIMENTO EM CASOS
ESPECIAIS.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: 1) CONTRATACAO DOS PONTOS DE ATENDIMENTO
DO CALL CENTER; 2) DESENVOLVIMENTO DE SOFTWARE; 3) ELABORACAO DAS LINHAS GUIA; 4)
DESENVOLVIMENTO DO SCRIPT DE ATENDIMENTO; 5) ALOCACAO DE MEDICO E ENFERMEIRO; 6)
DIVULGACAO DO SERVICO PRESTADO PELO CALL CENTER

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART. 196 A 200); LEI 8080/90;

Produto Unidade de medida

PONTO DE ATENDIMENTO MANTIDO UNIDADE

Especificacdo do produto Valor financeiro

PAGAMENTO DO CONTRATO DE MANUTENCAO
DOS PONTOS DE ATENDIMENTO

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 11.909.051

RS 11.909.051
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Agdo: ATENCAO A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA - 4209

FINALIDADE: PROMOVER ATENDIMENTO INTEGRAL A PESSOA COM DEFICIENCIA FISICA,
AUDITIVA, VISUAL, OSTOMIZADA, DEFICIENCIA INTELECTUAL E AUTISMO, ATRAVES DA
MODELAGEM DAS REDES DE ATENGAO A PESSOA COM DEFICIENCIA, ESTABELECENDO PONTOS
DE ATENGCAO QUE FAVOREGAM A REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA DOS USUARIOS.

DESCRICAO DA AGAO: A SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MG FOMENTARA O
ATENDIMENTO DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA FISICA/OSTOMIA, AUDITIVA, VISUAL,
INTELECTUAL E AUTISMO, ATRAVES DA IMPLEMENTACAO DA REDE DE CUIDADOS DA PESSOA
COM DEFICIENCIA, DA INTERVENCAO PRECOCE (POR MEIO DO PROGRAMA DE INTERVENGAO
PRECOCE AVANGADA PIPA E DA TRIAGEM AUDITIVA NEONATAL TAN), BEM COMO ATRAVES DA
INTERFACE COM SETORES QUE ATUEM FRENTE AO PARADESPORTO, NO DESENVOLVIMENTO DE
TECNOLOGIAS ASSISTIVAS E NA PROFISSIONALIZACAO DA PESSOA COM DEFICIENCIA.

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTAGCAO DA AGAO: CREDENCIAMENTO E MONITORAMENTO DE
SERVICOS DE SAUDE RESPONSAVEIS PELA HABILITACAO E/OU REABILITACAO ATRAVES DA
ATUAGCAO DE EQUIPE MULTIDISCIPLINAR, FORNECIMENTO DE ORTESES, PROTESES E MEIOS
AUXILIARES DE LOCOMOGAO, INTERFACES COM OUTROS SERVICOS DE ATENCAO A SAUDE,
CAPACITAGAO DOS GESTORES E PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS, TRIAGEM, DIAGNOSTICO E
INTERVENGAO PRECOCE E A INCLUSAO SOCIAL DESTE USUARIO. REALIZARA VISTORIAS TECNICAS
NOS SERVICOS CREDENCIADOS, REALIZAGAO DE SEMINARIOS QUE PROPORCIONEM DISCUSSOES
ASSISTENCIAIS.

BASE LEGAL: PORTARIA GM/MS N2 793/2012 E GM/MS N° 835/2012.

Produto ‘ Unidade de medida Meta

MUNICIPIO BENEFICIADO MUNICIPIO

Valor financeiro

Especificacdao do produto

MUNICIPIOS BENEFICIADOS COM PELO MENOS UM
DOS SEGUINTES SERVICOS: REABILITACAO FISICA,
VISUAL, AUDITIVA, INTELECTUAL; OSTOMIA; PIPA RS 25.600.000
(PROGRAMA DE INTERVENGAO PRECOCE AVANGCADA);
TAN (TRIAGEM AUDITIVA NEONATAL).

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 25.600.000
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Agdo: PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES - 4237

Finalidade: IMPLANTAR E IMPLEMENTAR NO SISTEMA UNICO DE SAUDE PRATICAS
TERAPEUTICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES (HOMEOPATIA, FITOTERAPIA, TERMALISMO,
MEDICINA ANTROPOSOFICA, MEDICINA TRADICIONAL CHINESA — ACUPUNTURA E PRATICAS
CORPORAIS) COM A PERSPECTIVA DA PREVENCAO DE AGRAVOS, DA PROMOCAO E
RECUPERACAO DA SAUDE.

Descri¢do da Agdo: REPASSE DE RECURSOS AOS MUNICIPIOS PARA FOMENTAR A IMPLANTACAO
DAS PRATICAS INTEGRATIVAS COMPLEMENTARES (PIC) NO ESTADO; DIAGNOSTICAR E
MONITORAR A ADOGAO DAS PIC NO ESTADO DE MINAS GERAIS; CAPACITACAO DE
PROFISSIONAIS EM HOMEOPATIA, FITOTERAPIA, TERMALISMO, MEDICINA ANTROPOSOFICA,
MEDICINA TRADICIONAL CHINESA — ACUPUNTURA E PRATICAS CORPORAIS; DIVULGAGCAO DAS
PIC PARA OS PROFISSIONAIS DA SAUDE E PARA A POPULACAO; FOMENTAR PESQUISAS PARA
AVALIAR IMPACTO DAS AGOES.

Detalhamento da implementa¢do da ac¢do: DIVULGACAO DAS PIC PARA PROFISSIONAIS E
GESTORES, SELECAO DOS MUNICIPIOS QUE RECEBERAO RECURSOS FINANCEIROS PARA A
CONSTRUGCAO DE ESTRUTURAS FISICAS E PARA A COMPRA DE INSUMOS, IDENTIFICACAO DOS
PROFISSIONAIS QUE SERAO CAPACITADOS EM PIC, CONSTRUCAO DE BANCO DE DADOS SOBRE A
PRODUCAO DE PIC NO ESTADO COM O MONITORAMENTO ATRAVES DE INDICADORES DE
QUALIDADE DOS SERVIGOS, REALIZAGAO DE PESQUISAS PARA AVALIAGAO DO IMPACTO DAS
ACOES.

BASE LEGAL: PORTARIA MS 971/2006 (PNPIC); RESOLUCAO SES-MG N°1885/2009 (PEPIC);
PORTARIA MS 719/2011 (ACADEMIA DA CIDADE) E DECRETO Ne 5.813, DE 22 DE JUNHO DE 2006
(POLITICA NACIONAL DE FITOTERAPICOS).

PRODUTO
MUNICIPIO ATENDIDO

Unidade de medida
MUNICIPIO

Especificacdo do produto Valor financeiro

SERAO CONSIDERADOS MUNICIPIOS COM
PRATICAS INTEGRATIVAS COMPLEMENTARES
AQUELES QUE REALIZAM PELO MENOS UMA DAS
ACOES A SEGUIR: HOMEOPATIA, FITOTERAPIA, 1.450.000,00
TERMALISMO, MEDICINA  ANTROPOSOFICA,
MEDICINA TRADICIONAL CHINESA -
ACUPUNTURA E PRATICAS CORPORAIS.

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios 1.450.000,00
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Agdo: ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS QUE VIVEM E CONVIVEM COM DST/HIV/AIDS - 4285

Finalidade: REALIZAR ACOES DE PROMOGAO DA SAUDE, PREVENCAO, DIAGNOSTICO, ASSISTENCIA E
TRATAMENTO AS DOENGAS SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS E AS PESSOAS QUE VIVEM E CONVIVEM COM
ODST/HIV/AIDS/HEPATITES VIRAIS VISANDO CONTROLAR O AVANCO DO NUMERO DE CASOS E A
MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA.

Descri¢do da Ag¢do: ARTICULACAO COM A SOCIEDADE CIVIL, PLANEJAMENTO, ACOMPANHAMENTO DA
EXECUGAO FINANCEIRA E MONITORAMENTO DA PROGRAMAGAO ANUAL DE METAS - PAM DO ESTADO E
DE MUNICIPIOS PRIORITARIOS QUE RECEBEM RECURSOS FEDERAIS. ALEM DA PROMOGAO DE ACOES DE
PREVENGAO EM TODO O ESTADO, CREDENCIAMENTO DOS SERVIGOS QUE REALIZAM PROCEDIMENTOS
PARA O TRATAMENTO DA LIPODISTROFIA E/OU LIPOATROFIA, HEPATITES VIRAIS, REDUGCAO DA
TRANSMISSAO VERTICAL DO HIV/SIFILIS EM TODO O ESTADO - PROJETO NASCER, GERENCIAMENTO DOS
SISTEMAS DE INFORMAGAO, DIAGNOSTICAR , ATENDER E TRATAR AS PESSOAS QUE VIVEM E CONVIVEM
COM  DST/HIV/AIDS/HEPATITES VIRAIS, APOIO A REDE DE LABORATORIO, INTERFACE COM A
TUBERCULOSE.

Detalhamento da implementagdo da agdo: PROMOVER ACOES DE PREVENCAO, PROMOCAO E PROTECAO
DAS DST/HIV/AIDS/HEPATITES VIRAIS PARA A POPULACAO GERAL E EM ALGUMAS SITUACOES, VOLTADAS
PARA POPULACOES CONSIDERADAS VULNERAVEIS; FORTALECER A REDE DE LABORATORIOS
MACRORREGIONAIS QUE REALIZAM EXAMES DE CD4/CARGA VIRAL E DE GENOTIPAGEM; CAPACITACAO
DE PROFISSIONAIS DOS SERVICOS QUE REALIZAM PREVENCAO, DIAGNOSTICO E ASSISTENCIA AOS
PORTADORES; FORNECIMENTO DE TRATAMENTO FARMACOLOGICO AOS PORTADORES DE DST/HIV/AIDS;
PROMOVER PARCERIA COM ONGS PARA COMPLEMENTACAO DAS ACOES DE PROMOCAO E PREVENCAO
DA SAUDE PRINCIPALMENTE EM POPULACOES VULNERAVEIS; ENFATIZAR JUNTO AOS GRUPOS
VULNERAVEIS DE MULHERES, GAYS, TRAVESTIS E HSH OS PLANOS DE ENFRENTAMENTO A EPIDEMIA DA
AIDS; ADQUIRIR E DISTRIBUIR INSUMOS DE PREVENGAO E FORMULA LACTEA INFANTIL; ATUAR PARA
REDUZIR A TRANSMISSAO VERTICAL DO HIV E DA SIFILIS; ELABORAR RELATORIOS GERENCIAIS E BOLETINS
EPIDEMIOLOGICOS PARA O MELHOR PLANEJAMENTO DAS ACOES RELACIONADAS A TEMATICA,
MONITORAR E ASSESSORAR OS MUNICIPIOS PRIORITARIOS.

Base Legal: PORTARIA MINISTERIO DA SAUDE N° 2313/2002; 2314/2002; 1680/04; 1824/04; 2555/11;
2849/11.

Produto Unidade de medida

ACAO REALIZADA

Especificagao do produto Valor financeiro

ACOES, QUE CONTEMPLEM RECURSOS FINANCEIROS,
REALIZADAS QUE CONTEMPLEM OS EIXOS
TEMATICOS QUE CONSTITUEM A PROGRAMAGAO
ANUAL DE METAS - PAM A SABER: PROMOGAO,

PROTECAO E PREVENCAO; GESTAO E 8.765.653,00
DESENVOLVIMENTO HUMANO E INSTITUCIONAL;
ASSISTENCIA, DIAGNOSTICO E  TRATAMENTO;
PARCERIA COM OSC/ONG.
Valor detalhado por fonte de recurso ‘
10 — Recursos Ordinarios 2.155.259,00
37 - Transferéncias de Recursos da Unido Vinculados 6.610.394,00

a Saude
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Acdo: ATENCAO A SAUDE DAS COMUNIDADES INDIGENAS - 4468

Finalidade: ESTRUTURAR A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE IN LOCO NAS ALDEIAS INDIGENAS,
GARANTINDO A EQUIDADE E A QUALIDADE DE ACESSO AS ACOES DE SAUDE NAS REDES DE
ATENCAO A SAUDE DO SISTEMA UNICO DE SAUDE, BEM COMO REALIZAR PESQUISAS
PERIODICAS SOBRE A CONDICAO DE SAUDE MENTAL DESSA POPULACAO.

Descricdo da A¢do: AS ACOES DE SAUDE SAO OFERTADAS POR MEIO DE ARTICULAGAO
ESTRATEGICA INTRA E INTERINSTITUCIONAL PARA A ESTRUTURAGCAO DO SUBSISTEMA DE SAUDE
INDIGENA NO ESTADO DE MINAS GERAIS, SOB FORMA INTERDISCIPLINAR E PARTICIPATIVA.

Detalhamento da implementagio da agdo: FIRMAR PARCERIAS CUJO CRITERIO DE
ELEGIBILIDADE E A ELABORACAO E PLANEJAMENTO INTRA-INTERINSTITUCIONAL PARA
REALIZACAO DAS ACOES DE SAUDE INDIGENA, CAPACITACAO DOS PROFISSIONAIS E LIDERANCAS
INDIGENAS, GARANTIA DE ACESSO A MEDICAMENTOS, SANEAMENTO, INFRAESTRUTURA E DE
ACESSO IN LOCO DAS ACOES NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE INDIGENA E GARANTIA DE
ACESSO AS REDES DE ATENCAO A SAUDE OBSERVANDO A SUA ESPECIFICIDADE.

Base Legal: RESOLUGAO SES N2 689, DE 10 DE JUNHO DE 2005, CONSTITUIGAO FEDERAL (ART 196 A
200), LEI 8.080/90, LEI 8.142/90.

Produto Unidade de medida

MUNICIPIO COM JURISDICAO INDIGENA
BENEFICIADO

Especificacdao do produto
SERAO BENEFICIADAS DEZ (10) ETNIAS
LOCALIZADAS EM 15 MUNICIPIOS DE MINAS
GERAIS COM NO MINIMO UMA DAS ACOES A
SEGUIR: PROGRAMA DE MEDICINA TRADICIONAL
INDIGENA E PLANTAS MEDICINAIS; PROGRAMA
VIGILANCIA  ALIMENTAR E  NUTRICIONAL;
PROGRAMA SAUDE MENTAL; CAPACITACOES, 3.097.352,00
EVENTOS, TREINAMENTOS; INCENTIVO MENSAL
DE CUSTEAMENTO AS ACOES NA ATENCAO
PRIMARIA DAS EQUIPES DE  SAUDE;
INVESTIMENTO EM  INFRAESTRUTURA E
REORIENTACAO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios 3.097.352,00

MUNICIPIO 16

Valor financeiro
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Agao: SENTENCAS JUDICIAIS - 7024

Finalidade: ATENDER AS DEMANDAS JUDICIAIS VISANDO FORNECER ASSISTENCIA INTEGRAL
PARA ATENDER CASOS INDIVIDUALIZADOS, EM TODOS OS NIVEIS DE COMPLEXIDADE,
COMPROVADA A NECESSIDADE DE MEDICAMENTOS, INSUMOS, PROCEDIMENTOS E OUTROS
SERVIGOS DE SAUDE PARA A GARANTIA DE VIDA DO PACIENTE.

Descrigdo da Ag¢do: DISPONIBILIZACAO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS OU OUTROS SERVICOS DE
SAUDE SOLICITADOS POR DECISOES JUDICIAIS E REALIZAGAO DE PARCERIAS JUNTO AO
JUDICIARIO, MINISTERIO PUBLICO E DEFENSORIAS PUBLICAS PARA DISCUSSAO DESTAS
DEMANDAS.

Detalhamento da implementagao da a¢ao: A PARTIR DE ORDENS JUDICIAIS E REQUERIMENTOS
EXTRAJUDICIAIS RECEBIDOS E REALIZADA ANALISE PELA ASSESSORIA TECNICA DA SES-MG PARA
POSTERIOR DISPONIBILIZACAO DOS MEDICAMENTOS, SERVICOS E/OU INSUMOS AOS
SOLICITANTES. SAO REALIZADOS SEMINARIOS, FORUNS PARA DISCUSSAO DA JUDICIALIZACAO
JUNTO AO JUDICIARIO, MINISTERIO PUBLICO E DEFENSORIAS PUBLICAS BUSCANDO MAIOR
PROXIMIDADE ENTRE AS INSTITUICOES. FORMULACAO DOS PARECERES DE DEFESA DO ESTADO.
PARCERIA JUNTO A DEFENSORIA PUBLICA PARA ATENDIMENTO AOS PACIENTES EVITANDO A
JUDICIALIZACAO. PARCERIA JUNTO AO JUDICIARIO VISANDO ORIENTACAO TECNICA AOS JUIZES
ANTES DO JULGAMENTO DAS LIMINARES.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART. 196 A 200); LEI N2 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE
1990; LEI N2 8.142 DE 28 DE DEZEMBRO DE 1990; DECRETO 7508 DE28 DE JUNHO DE 2011.

Unidade de medida

PACIENTE ATENDIDO PACIENTE 55.000

Especificacdao do produto Valor financeiro

PACIENTE ATENDIDO POR ORDENS JUDICIAIS,
PARA O FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS E 223.500.000
INSUMOS DE SAUDE, DEFERIDAS

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios 223.500.000
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Ag3o: ATENCAO A SAUDE BUCAL - 4211

FINALIDADE: ORGANIZACAO DE UMA REDE DE ATENCAO EM SAUDE BUCAL ESTRUTURADA NOS
PRINCIPIOS DO PDR-MG E INSERIDA NA VISAO INSTITUCIONAL DE INOVAGAO DA GESTAO DA SAUDE
PUBLICA NO BRASIL, TORNA-SE EXTREMAMENTE IMPORTANTE PARA QUE A SES-MG CONTRIBUA PARA
QUE MINAS GERAIS SEJA O ESTADO ONDE SE VIVE MAIS E MELHOR, ONDE AS PESSOAS POSSAM SORRIR

DESCRICAO DA AGAO: CAPACITAGAO (PROJETO DE REORGANIZAGAO DA ATENGAO EM SAUDE BUCAL -
PRA — SAUDE BUCAL; INQUERITO EPIDEMIOLOGICO EM SAUDE BUCAL - SB-MINAS GERAIS; IMPLANTAGAO
DA REDE DE SAUDE BUCAL - FINANCIAMENTO DA ATENGAO PRIMARIA, CENTRO DE ESPECIALIDADES
ODONTOLOGICAS - CEO E ODONTOLOGIA HOSPITALAR; CURSOS DE FORMAGAO - FORMAGAO DE TSB E
ASB; MONITORAMENTO DAS AGOES DE SAUDE BUCAL

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTACAO DA ACAO: CAPACITACAO (PROJETO DE REORGANIZACAO DA
ATENCAO EM SAUDE BUCAL (PRA — SAUDE BUCAL): A DSB/SES-MG DESENVOLVEU TRES PILOTOS
PRESENCIAIS DO PRA-SAUDE BUCAL EM 02 MICRORREGIOES E EM 01 MUNICIPIO (MICRORREGIAO DE
PIRAPORA, MICRORREGIAO DE UBERLANDIA E MUNICIPIO DE PARA DE MINAS), PARA POSTERIOR
EXPANSAO EM TODO O ESTADO DE MINAS GERAIS.

ATUALMENTE O PRA — SAUDE BUCAL ESTA SENDO DESENVOLVIDO VIA CANAL MINAS SAUDE, A
DISTANCIA. EM 2011 FORAM FORMADOS APROXIMADAMENTE 700 ALUNOS E EM 2012 FORAM
DISPONIBILIZADAS 2000 VAGAS, PARA TODOS OS CIRURGIOES DENTISTAS DO SUS MUNICIPAL.
IMPLANTACAO DA REDE DE SAUDE BUCAL (FINANCIAMENTO DA ATENCAO PRIMARIA, CEO E
ODONTOLOGIA HOSPITALAR): TRANSFERENCIA MENSAL DO RECURSO FINANCEIRO DO FUNDO ESTADUAL
DE SAUDE PARA OS FUNDOS MUNICIPAIS DE SAUDE DOS MUNICIPIOS SEDE DE CEO, APS E HOSPITAIS
POLO MACRORREGIONAIS CONFORME DELIBERACAO 1099 DE 18 DE ABRIL DE 2012 E DELIBERACAO 904
DE 21 DE SETEMBRO DE 2011. CURSOS DE FORMACAO (FORMAGCAO DE TSB E ASB): FORMACAO DE TSB E
ASB BASEADO NAS NECESSIDADES DOS MUNICIPIOS MINEIROS EM RELACAO A ESTE SPROFISSIONALIS.
MONITORAMENTO DAS ACOES DE SAUDE BUCAL: MONITORAMENTO DE INDICADORES E ACOES DE
SAUDE BUCAL

BASE LEGAL: PORTARIA N2 74/GM DE 20 DE JANEIRO DE 2004, - PORTARIA 154/GM DE 15 DE MAIO DE
2009, - PORTARIA 302/GM DE 17 DE FEVEREIRO DE 2009, - PORTARIA 144/GM DE 28 DE DEZEMBRO DE
2000, - PORTARIA 2372/GM DE 23 DE OUTUBRO DE 2009, PORTARIA 599 E 600/GM DE 23 MARCO DE
2006, - PORTARIA 1464/GM DE 24 DE JUNHO DE 2011, - DELIBERAGAO 407 DE 22 DE NOVEMBRO DE
2007,- PORTARIA 1032/GM DE 05 MAIO DE 2010, DELIBERAGAO 1040 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2012,
DELIBERAGAO 1099 DE 18 DE ABRIL DE 2012, RESOLUGAO 2940 DE 21 DE SETEMBRO DE 2011.

UNIDADE DE
MEDIDA

PRODUTO

SERVICO IMPLANTADO E MANTIDO SERVICO 98

ESPECIFICACAO DO PRODUTO VALOR FINANCEIRO

SERVICOS FINANCIADOS COM RECURSO ESTADUAL: CEO
NAS MICRORREGIOES E HOSPITAIS NAS MACRORREGIOES.

VALOR DETALHADO POR FONTE DE RECURSO

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 14.900.000

RS 14.900.000
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Agao: ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS PRIVADAS DE LIBERDADE - 4213
FINALIDADE: PROMOVER O ACESSO AS ACOES DE SAUDE AOS PRIVADOS DE LIBERDADE

DESCRIGAO DA AGCAO: IMPLANTAGAO/AMPLIAGAO DE ACOES DE SAUDE VOLTADAS OS ADOLESCENTES
USUARIOS OU DEPENDENTES DE DROGAS ACAUTELADOS NOS CENTROS SOCIOEDUCATIVOS, BEM COMO
BENEFICIAR A ATENGAO A SAUDE DOS ADOLESCENTES PRIVADOS DE LIBERDADE DOS MUNICIPIOS
CONTEMPLADOS. VIABILIZAR O ACESSO AS ACOES DE SAUDE, NO AMBITO INDIVIDUAL E COLETIVO, QUE
ABRANGEM A PROMOGAO E PROTECAO DA SAUDE, PREVENGAO DE AGRAVOS, O DIAGNOSTICO, O
TRATAMENTO, A REABILITAGAO E A MANUTENGAO DA SAUDE, PARA AS PESSOAS EM PRIVAGAO DE
LIBERDADE SOB CUSTODIA DO ESTADO.

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTACAO DA AGAO: VIAGENS AOS MUNICIPIOS SEDE DE UNIDADES
PRISIONAIS E SOCIO EDUCATIVAS, REALIZACAO DE REUNIOES TECNICAS OM AS REFERENCIAS REGIONAIS
E MUNICIPAIS E DAS UNIDADES, VIDEOCONFERENCIAS COM MUNICIPIOS E MINISTERIO DA SAUDE,
CAPACITACOES AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DAS UNIDADES PRISIONAIS E SOEDUCATIVAS E UNIDADES
DE SAUDE REFERENCIA E FUNED. CADASTRAMENTO DE TODOS OS PROFISSIONAIS DE SAUDE E UNIDADES
PRISIONAIS NO CNES, CADASTRAMENTO DE TODOS OS PRESOS NO SUS (CARTAO SUS), ELABORACAO E
APROVACAO DE PLANO OPERATIVO MUNICIPAL DE ATENCAO A SAUDE DA POPULAGCAO PRISIONAL -
POM, IMPLANTACAO DE SISTEMAS DE INFORMACAO SIA/SUS, REALIZACAO DE REUNIOES COM AS
REFERENCIAS TECNICAS DAS GRS/SRS.

BASE LEGAL: PORTARIA INTERMINISTERIAL 1777/2003 - PLANO OPERATIVO DE ATENGAO A SAUDE DA
POPULAGAO PRISIONAL - POE PRISIONAL. PORTARIA INTERMINISTERIAL - PLANO OPERATIVO DE
ATENGCAO A SAUDE DOS ADOLESCENTES PRIVADOS DE LIBERDADE - POE SOCIOEDUCATIVO. PORTARIA
INTERMINISTERIAL MS/SEDH/SEPM 1.426/2004.

PRODUTO ‘ UNIDADE DE MEDIDA

UNIDADE PRISIONAL OU SOCIOEDUCATIVA BENEFICIADA UNIDADE

ESPECIFICACAO DO PRODUTO VALOR FINANCEIRO

UNIDADE BENEFICIADA COM: PROMOGAO DE CAPACITAGAO
PARA OS SEUS PROFISSIONAIS DE SAUDE, OU ENTREGA DE
MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS ODONTOLOGICOS,

OU CADASTRADAS NO CADASTRO NACIONAL DE 1.364.680
ESTABELECIMENTO DE SAUDE, OU PRESOS CADASTRADOS O
CARTAO SUS.
VALOR DETALHADO POR FONTE DE RECURSO \
10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 380.000
37 — TRANSFERENCIAS DE RECURSOS DA UNIAO RS 084.680

VINCULADOS A SAUDE
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FORTALECIMENTO DA POLITICA DE TRANSPLANTES NO ESTADO DE MINAS GERAIS - 4183

Finalidade: PROMOVER O FORTALECIMENTO DA POLITICA ESTADUAL DE TRANSPLANTES,
PRIORIZANDO A EXCELENCIA DOS SERVICOS DE TRANSPLANTES PRESTADOS A POPULAGAO.

Descri¢do da A¢do: REESTRUTURAR E AMPLIAR OS SERVICOS DE TRANSPLANTES NO ESTADO
DE MINAS GERAIS, COM VISTAS A PROMOCAO QUANTITATIVA E QUALITATIVA DOS
TRANSPLANTES REALIZADOS. ALEM DISSO, DESENVOLVER UM PLANO DE TRABALHO COM
ACOES ESPECIFICAS PARA CADA SITUACAO-PROBLEMA E POSTERIOR IMPLANTACAO DAS
MESMAS EM CARATER BREVE. PUBLICO ALVO: POPULACAO DE MINAS GERAIS; PROFISSIONAIS
DE SAUDE ENVOLVIDOS NA ATIVIDADE DE TRANSPLANTES; CENTRAIS DE NOTIFICACAO
CAPTACAO E DISTRIBUICAO DE ORGAOS E TECIDOS - CNCDO'S; ORGANIZACOES DE PROCURA
DE ORGAOS - OPQ'S; COMISSOES INTRA-HOSPITALARES DE ORGAOS E TECIDOS PARA
TRANPLANTES - CIHDOTT'S; BANCOS DE TECIDOS OCOLARES, HOSPITAIS E EQUIPES
TRANSPLANTADORAS.

Detalhamento da implementa¢do da acdo: A |IMPLANTACAO/REFORMULACAO DE UMA
POLITICA DE TRANSPLANTES EXIGE ACOES ESPECIFICAS QUE GERA EM IMEDIATO, MEDIO E
LONGO PRAZOS, RESULTADOS SIGNIFICATIVOS E IMPRESCINDIVEIS PARA A SAUDE E BEM
ESTAR DA SOCIEDADE. SENDO ASSIM, NECESSITA DE CONSTANTE FORMULACAO DE IDEIAS E
APLICACOES DE ACOES PERMANENTES PARA O SEU FOMENTO. AS ESTRATEGIAS DE
IMPLEMENTACAO SE ORINTAM EM QUATRO VERTENTES PRINCIPAIS: 1) ACOES ESTRATEGICAS
RELACIONADAS A POLITICA DE TRANSPLANTES; 2) ACOES VOLTADAS A CONSCIENTIZACAO DA
POPULACAO; 3) CAPACITACAO DE EQUIPES; 4) INVESTIMENTOS EM TECNOLOGIAS E
INFRAESTUTURA.DENTRO DAS QUATRO VERTENTES QUE ORIENTAM A IMPLANTACAO DESSA
PROPOSTA DESTACAMOS: 1) IMPLANTACAO DE ORGANIZACOES DE PROCURA DE ORGAQS EM
DIVERSAS REGIOES DO ESTADO; 2) AMPLIACAO E MELHORARIA DA ESTRUTURA PARA APOIO E
DIAGNOSTICO DE MORTE ENCEFALICA; 3) PUBLICACAO DE PORTARIA SESMG, QUE DISPOE
SOBRE O SISTEMA ESTADUAL DE TRANSPLANTES; 4) DOACAO DE ANTENAS E TVS PARA OS
HOSPITAIS; 5) CREDENCIAMENTO E REESTRUTURACAOQ DAS CIHDOTT'S; 6) INCENTIVO PARA AS
EQUIPES DE TRANSPLANTES; 7) CAPACITACAO CONTINUA DAS EQUIPES DE TRANSPLANTES; 8)
INVESTIMENTOS EM TECNOLOGIA; 9) CONSTRUCAO DO PRIMEIRO HOSPITAL ESTADUAL
TRANSPLANTADOR NAS DEPENDENCIAS DO HOSPITAL JULIA KUBITSCHECK.

Base Legal: LE| 8080 DE 19 DE SETEMBRO DE1990; PORTARIA GM 2600 E 2601 DE 21 DE
OUTUBRO DE 2009.

Produto Unidade de medida Meta
ESTRUTURA FISICA IMPLANTADA unidade 1
Especificacdao do produto Valor financeiro

1 HOSPITAL ESTRUTURADO: UNIDADE DE
DIAGNOSTICO POR IMAGEM; HEMODINAMICA E
RESSONANCIA MAGNETICA; LABORATORIO DE 32.000.000
ANALISES CLINICAS; LABORATORIO E
EQUIPAMENTOS DE FUNCAO PULMONAR.

Valor detalhado por fonte de recurso

10 - Recursos Ordinarios RS 32.000.000,00




FORTALECIMENTO DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE - 4388

Finalidade: FORTALECER A REDE DE ATENCAO A SAUDE NOS MUNICIPIOS COM FOCO NA
MELHORIA DA INFRAESTRUTURA DOS PONTOS DE ATENCAO A SAUDE, PROPORCIONANDO ASSIM
MELHORES CONDICOES PARA EXECUGCAO DE ACOES DE SAUDE.

Descri¢do da Agdo: ATRAVES DA IDENTIFICACAO DAS NECESSIDADES REGIONAIS, VAZIOS
ASSISTENCIAIS E DEMANDAS EMERGENCIAIS, SERAO PROPOSTAS PARCERIAS PARA A GARANTIR A
PRESTAGAO DOS SERVICOS E REPASSE DE RECURSOS AOS MUNICIPIOS PARA GARANTIA DA
ATENCAO BASICA, MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE.

Detalhamento da implementagdo da agdo: OS MUNICIPIOS IDENTIFICADOS CELEBRARAO
INSTRUMENTO DE PACTUACAO PARA REPASSE DOS RECURSOS NECESSARIOS A EXECUSSAO DAS
ACOES, COMO: REFORMAS E/OU CONSTRUCAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE, HOSPITAIS,
AQUISICAO DE AMBULANCIAS, EQUIPAMENTOS, DENTRE OUTROS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEIS N° 8.080/90 E 8.142/90, DECRETO
N°7508 DE 28 DE JUNHO DE 2011.

Produto Unidade de medida

MUNICIPIO BENEFICIADO MUNICIPIO

Especificagao do produto Valor financeiro

MUNICIPIO BENEFICIADO POR MEIO DE
INSTRUMENTO FORMAL PARA REPASSE DE RS 176.755.783
RECURSOS FINANCEIROS.

Valor detalhado por fonte de recurso

10 - Recursos Ordinarios RS 176.755.783
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FOMENTO E EXECUGCAO DE ACOES DE SAUDE - 4391

Finalidade: APOIAR OS MUNICIPIOS NA EXECUCAO DE ACOES DE PROMOCAO A SAUDE OU
MESMO REALIZAR ACOES DE FORMA COMPLEMENTAR QUANDO NECESSARIO BUSCANDO
GARANTIR A POPULAGAO ACESSO E QUALIDADE NA ASSISTENCIA A SAUDE.

Descri¢do da A¢do: PROMOVER ACOES DE PROMOCAO A SAUDE, PREVENCAO E TRATAMENTO
DAS DOENCAS ATRAVES DE FOMENTO FINANCEIRO, TECNICO E INSTITUCIONAL AOS MUNICIPIOS,
INSTITUICOES OU PRESTADORES DE SERVICOS, ASSIM COMO REALIZACAO DIRETA PELO NiVEL
CENTRAL DE ACOES DE AMPLITUDE ESTADUAL ESTADUAL COMO ACOES EDUCACIONAIS,
SUPERVISAO TECNICA E MOBILIZACAO SOCIAL.

Detalhamento da implementa¢do da acdo: CUSTEIO DE ACOES COMO CAMPANHAS E
MOBILIZACAO SOCIAL (EVENTOS DE COMUNICACAO INSTITUCIONAL, PRODUCAO DE PECAS
GRAFICAS, LOCACAO DE SERVICO GRAFICO, MATERIAL DIDATICO INSTRUCIONAL, MiDIAS DENTRE
OUTROS), IMPLANTACAO E IMPLEMENTACAO DAS DIVERSAS POLITICAS DE SAUDE (CONTRATOS,
CONVENIOS, DISPONIBILIZACAO DE INSUMOS, EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE,
CUSTEIO DE OFICINAS OU CAPACITACOES); REALIZACAO DE MONITORAMENTO OU SUPERVISAO
TECNICA NOS MUNICIPIOS (DIARIAS, PASSAGENS, TAXI), PESQUISAS E DIAGNOSTICOS
SITUACIONAIS (CONSULTORIA ESPECIALIZADA, CONTRATOS); APOIO INSTITUCIONAL AOS
MUNICIPIOS (REPASSE DE RECURSOS FUNDO A FUNDO PARA A EXECUCAO DE ACOES DE SAUDE
PELO MUNICIPIO OU DISPONIBILIZACAO DE CAPACITACOES OU TREINAMENTOS PELO NiVEL
CENTRAL); CUSTEIO DA PARTICIPACAO DE SERVIDORES DO NIVEL CENTRAL E REGIONAIS DE
SAUDE EM ATIVIDADES DE APRIMORAMENTO EDUCACIONAL (OFICINAS, CAPACITACOES,
CONGRESSOS, SEMINARIOS, REUNIOES TECNICAS, DENTRE OUTROS), CUSTEIO DE OBRAS E
REFORMAS PARA A MELHORIA DA INFRAESTRUTURA DOS SERVICOS DE SAUDE, ASSIM COMO
REPARO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS, INSTALACOES E MATERIAL PERMANENTE.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEIS N° 8.080/90 E 8.142/90

Unidade de medida

MUNICIPIO BENEFICIADO MUNICIPIO

Especificagcdao do produto (incluindo

regionaliza¢dao por municipio ou regido se Valor financeiro total
for o caso)
Municipios beneficiados pela cobertura de
despesas para aquisicao de bens ou RS 33.810.000,00
servigos
Valor detalhado por fonte de recurso ‘
10 - Recursos Ordinarios RS 31.000.000,00
60 — Recursos Diretamente Arrecadado RS 2.810.000
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PROGRAMA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE — 0239

Unidade or¢camentaria responsavel - descrigao (cédigo) (unidade institucional (6rgio, entidade, fundo ou

encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestao global da agdo):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

Titulo (comunicag¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreensdo direta dos propédsitos do

programa):

GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (0239)

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforcos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e

estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para

cada Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- TAXA DE RESOLUBILIDADE MACRORREGIONAL

Identificador de programa governamental (identifica a forma de insercdo do programa no mapa
estratégico do PMDI):

Estruturador Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagio das

acoes do programa):

APERFEICOAR A GESTAO DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS COM ACOES DE
DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS E GESTAO PARTICIPATIVA (PARTICIPACAO POPULAR E
CONTROLE SOCIAL) VISANDO O AUMENTO DA EFICIENCIA ALOCATIVA E OTIMIZAGAO DO SISTEMA DE
ATENCAO A SAUDE.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢cdes do programa):

GESTORES, TRABALHADORES, PRESTADORES DE SERVICO E USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE.
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Justificativa (descricdo da situagdo-problema: motivo pelo qual é necessario e relevante executar o
programa):

DADA A NECESSIDADE DE FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL E DE ESTREITAR AS RELACOES
COM O CIDADAO NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS), DE INCORPORAR INOVACOES
TECNOLOGICAS E MELHORES PRATICAS DE GESTAO E DE CONSTANTE ATUALIZACAO,
APERFEICOAMENTO E FORMAGAO DOS RECURSOS HUMANOS QUE COMPOE O SISTEMA DE SAUDE,
DEVE-SE INSTITUIR POLITICAS QUE VISEM O FORTALECIMENTO DA CAPACIDADE GERENCIAL
PERMITINDO, ASSIM, UM AUMENTO NA EFICIENCIA ALOCATIVA E OTIMIZAGCAO DO SISTEMA DE
ATENCAO A SAUDE.

Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situagdes responsaveis

pelo seu surgimento, manuten¢do ou expansao). Obs.: Nao delimitagao do numero de causas
1 - Necessidade de aprimoramento da Gestdao do SUS;

2 - Baixo poder de execugdo das acbes de saude;

3 - Necessidade de apoio logistico e financeiro;

4 - Disparidades econdmica e demografica entre os municipios.

Tipo de programa (classificacdo do programa segundo os beneficiarios):

Finalistico X | Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

Continuo Temporario

Estratégia de implementagao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo

gestor para alcangar o objetivo do programa):

DISPONIBILIZACAO DO ACESSO AO CONHECIMENTO AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DO SISTEMA
UNICO DE SAUDE VIABILIZADA PELO PROGRAMA DE CAPACITACAO PERMANENTE, VEICULACAO DE
PROGRAMAS EDUCACIONAIS PELO CANAL MINAS SAUDE, DESENVOLVIMENTO DE SISTEMAS DE
INFORMAGCAO, VIABILIZACAO DO CONTROLE E PARTICIPACAO SOCIAL POR MEIO DA
DISPONIBILIZAGAO DE RECURSOS PARA A ATUAGAO DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE.

Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdo e alocacdo de recursos):

GABINETE

79




Agdo: CANAL MINAS SAUDE - 4292

Finalidade: REALIZAR AGOES EDUCACIONAIS QUE DE FATO TENHAM A CAPILARIDADE NECESSARIA E
ATINJAM OS PROFISSIONAIS DE TODOS OS MUNICIPIOS E OS CIDADAOS, VISANDO O DESENVOLVIMENTO
DE RECURSOS HUMANOS E QUALIFICAGAO DOS SERVIGCOS PRESTADOS A POPULAGCAO COMO ELEMENTOS
IMPRESCINDIVEIS PARA CONSOLIDAGAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE NO ESTADO DE MINAS GERAIS
(SUS/MG).

Descri¢do da Acgdo: CRIACAO DE PRODUTOS AUDIO-VISUAIS, DE OBJETOS DE APRENDIZAGEM E DE
"STORYBOARDS" EDUCACIONAIS, ROTEIRIZACAO, EDICAO E PRODUCAO DE VIDEO-AULAS, EXECUCAO DE
AULAS EM ESTUDIO E NO AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM, ACOMPANHAMENTO E
MONITORAMENTO DOS PROCESSO DE APRENDIZAGEM DE CADA ALUNO COM TUTORIA ATIVA E
COORDENACAO PEDAGOGICA, MANUTENCAO DA INTERATIVIDADE DOS ALUNOS POR MEIO DAS REDES
SOCIAIS, TRANSMISSAO E EXIBICAO DAS AULAS NA GRADE DE PROGRAMACAO DOS CURSOS DE
APERFEICOAMENTO PARA TODOS OS PONTOS DA REDE DE RECEPGCAO DO CANAL MINAS SAUDE, NOS 853
MUNICIPIOS MINEIROS, INSTRUINDO PROFISSIONAIS PARA O APRIMORAMENTO TECNICO E PROCESSUAL,
VISANDO A IMPLANTAGCAO DE POLITICAS PUBLICAS DEFINIDAS PELA SES/MG. SERA REALIZADO NO ANO
DE 2014 INVESTIMENTO NA INFRAESTRUTURA DO PREDIO ONDE FUNCIONA O CANAL MINAS SAUDE,
ALIANDO O ESTUDIO DE GRAVACAO A PRODUCAO.

Detalhamento da implementacdo da ac¢do: GERACAO DE AULAS/ PROGRAMAS DE CONTEUDO
EDUCATIVO NO ESTUDIO DO CANAL MINAS SAUDE QUE SAO TRANSMITIDAS ATE O SATELITE E ENVIADAS
PARA UMA REDE RECEPTORA DE ANTENAS PARABOLICAS JA INSTALADAS NAS MAIS DE 3 MIL UNIDADES
BASICAS DE SAUDE, CENTROS VIVA VIDA, UNIDADES REGIONAIS DE SAUDE (GRS), CONSELHO ESTADUAL
DE SAUDE , COLEGIADO DE SECRETARIOS MUNICIPAIS DE SAUDE, SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE,
FUNDACAO HOSPITALAR DO ESTADO DE MINAS GERAIS (FHEMIG), HEMOMINAS, FUNDACAO EZEQUIEL
DIAS (FUNED) E ESCOLA DE SAUDE PUBLICA, ESCOLAS DA REDE ESTADUAL DE ENSINO PROMOVENDO A
EDUCACAO PERMANENTE DE PROFISSIONAIS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE DE MINAS GERAIS.
PRODUCAO DE UNIDADES TEMATICAS NO AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM, COM
DISPONIBILIZACAO NO PORTAL EDUCACIONAL PROPRIO NA WEB. ABERTURA DE PROCESSO DE
INSCRICAO, MATRICULA, ENTURMACAO E ACOMPANHAMENTO PEDAGOGICO INDIVIDUAL DE CADA
ALUNO E POSTERIOR CERTIFICACAO.

Base Legal: RESOLUCAO 1494/2008 E RESOLUCAO 1668/2008 E RESOLUCAO 2773/2011, ATO DO
GOVERNADOR

Produto Unidade de medida \

ALUNO MATRICULADO

Especificacdo do produto Valor financeiro

PROFISSIONAIS DOS PODERES PUBLICOS
MATRICULADOS NOS CURSOS OFERTADOS POR RS 16.750.000
MEIO DO CANAL MINAS SAUDE.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordindrios RS 16.750.000
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Ag3do: OPERACIONALIZAGAO DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE - 2093

Finalidade: PROMOVER O CONTROLE SOCIAL GARANTINDO A PARTICIPAGAO DOS USUARIOS,
PROFISSIONAIS DE SAUDE, PRESTADORES DE SERVICO E GESTORES DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE, VISANDO O CONTROLE DA EXECUGAO DA POLITICA DE SAUDE.

Descri¢do da A¢do: DISPONIBILIZACAO DE RECURSOS FINANCEIROS PARA FORTALECIMENTO DOS
CONSELHOS MUNICIPAIS E ESTADUAL DE SAUDE, PARA CAPACITACAO DOS CONSELHEIROS E
PARA VIABILIZAR A PRESENCA DOS MESMOS NAS REUNIOES DO CONSELHO ESTADUAL DE
SAUDE.

Detalhamento da implementagdo da agdo: SERA REALIZADO REPASSE DE RECURSOS
FINANCEIROS PARA PROVIMENTO DE DIARIAS (PASSAGENS, HOSPEDAGEM, ETC), PARTICIPACAO
EM CONGRESSOS E SEMINARIOS, REALIZACAO DE EVENTOS ORGANIZADOS PELO CONSELHO E
CAPACITACAO DOS CONSELHEIROS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200), LEI 8.080/90, LEI 8.142/90 E DECRETO

ESTADUAL N2 32.568, DE 05 DE MARCO DE 1991.
Unidade de medida Meta

Produto

ACAO REALIZADA

Valor financeiro

Especificacdao do produto

ACOES DE PARTICIPACAO SOCIAL DO SUS
REALIZADAS NO ESTADO DE MINAS GERAIS,
COMO REUNIAO ORDINARIA DO CONSELHO
ESTADUAL DE SAUDE, CONFERENCIAS DE SAUDE,
PLENARIA DE CONSELHOS ESTADUAL E
NACIONAL, EVENTOS DE MOBILIZACAO EM
DEFESA DO SUL, CAPACITACAO E FORMACAO DE
COLEGIADOS REGIONAIS DE  CONSELHOS
MUNICIPAIS DE SAUDE E REPRESENTACAO DO
CES/MG EM EVENTOS DE SAUDE PUBLICA.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordindrios RS 1.710.000

RS 1.710.000
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Agdo: MANUTENGAO DO HOSPITAL UNIVERSITARIO CLEMENTE DE FARIA - 4029

Finalidade: PRESTAR ASSISTENCIA A SAUDE COM QUALIDADE E EFICIENCIA E DESENVOLVER O
ENSINO, A PESQUISA E A EXTENSAO NA AREA DA SAUDE, OFERECENDO AOS ALUNOS A
EXPERIENCIA NECESSARIA A PRATICA PROFISSIONAL.

Descri¢do da Agdo: ASSISTENCIA A SAUDE POR MEIO DE CONSULTAS MEDICAS, INTERNAGOES,
EXAMES E DIAGNOSTICOS, ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS E PEQUENAS CIRURGIAS E
DESENVOLVIMENTO DE PESQUISAS VOLTADAS PARA MELHORIA DOS SERVICOS PRESTADOS PELO
HOSPITAL UNIVERSITARIO CLEMENTE DE FARIA (HUCF).

Detalhamento da implementagdo da a¢do: REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS HOSPITALARES,
TAIS COMO: CONSULTAS MEDICAS URGENCIA/EMERGENCIA, CONSULTAS ESPECIALIZADAS,
ATENDIMENTOS COM OBSERVACAO, INTERNACOES, EXAMES DE APOIO DIAGNOSTICOS, PARTOS,
CONSULTAS COM ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS, TRANSFUSOES E PEQUENAS
CIRURGIAS, UTILIZANDO-SE PRINCIPALMENTE DE RECURSOS DO SUS.

Base Legal: PORTARIA N2 450/MEC/MS DE 24 DE MARCO DE 2005.

Unidade de medida Meta

HOSPITAL

Especificacdao do produto Valor financeiro

Produto

HOSPITAL BENEFICIADO

CONSULTAS MEDICAS URGENCIA/EMERGENCIA,
CONSULTAS ESPECIALIZADAS, ATENDIMENTOS
COM OBSERVACAO, INTERNACOES, EXAMES DE
APOIO DIAGNOSTICOS, PARTOS, CONSULTAS
COM ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS,
TRANSFUSOES E PEQUENAS CIRURGIAS.

RS 26.800.000

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordindrios RS 26.800.000
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Ag3o: FORTALECIMENTO DAS POLITICAS DE GESTAO DO TRABALHO E PESSOAS - 2099

FINALIDADE: PROPICIAR A MELHORIA DOS RESULTADOS E DA QUALIDADE DOS SERVICOS DE SAUDE, VISANDO O
FORTALECIMENTO DA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE ATRAVES DAS POLITICAS, PROJETOS, FERRAMENTAS E
AGOES AFETOS A GESTAO DE PESSOAS GERENCIANDO O DESEMPENHO INDIVIDUAL, DAS EQUIPES E INSTITUCIONAL,
BEM COMO AUXILIAR NA CONSOLIDAGAO DA POLITICA DE GESTAO DO TRABALHO.

DESCRIGAO DA AGAO: IMPLEMENTAGCAO E FORTALECIMENTO DAS POLITICAS, PROJETOS, FERRAMENTAS E ACOES
AFETOS A GESTAO DE PESSOAS TAIS COMO O APRIMORAMENTO E QUALIFICAGAO DO CORPO FUNCIONAL DA
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS (SES/MG), O FORTALECIMENTO DA GESTAO E AVALIAGAO DE
DESEMPENHO POR COMPETENCIAS, A MANUTENGAO E DESENVOLVIMENTO DO BANCO DE TALENTOS E OUTROS
SISTEMAS DE INFORMAGAO EM GESTAO DE PESSOAS, A IMPLEMENTACAO DO PROGRAMA DE ACOLHIMENTO DA
SES/MG, O DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE QUALIDADE DE VIDA, A IMPLEMENTAGAO DE AGOES QUE PROPICIEM
A GESTAO DO CONHECIMENTO, A PROMOGAO DA POLITICA DE ESTAGIO, A PROVISAO ADEQUADA DE RECURSOS
HUMANOS, A REALIZAGAO DE PESQUISAS E ESTUDOS, ESPECIALMENTE EM PARCERIA COM O OBSERVATORIO DE
RECURSOS HUMANOS, A FORMULAGAO E IMPLEMENTAGCAO DE PROJETOS INOVADORES, IMPLEMENTAGOES DE
ACOES PARA A CONSOLIDAGAO DA POLITICA DE GESTAO DO TRABALHO, DENTRE OUTROS CORRELATOS A AREA.

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTACAO D ACAO: PARA IMPLEMENTAR E FORTALECER AS POLITICAS, PROJETOS,
FERRAMENTAS E ACOES AFETOS A GESTAO DE PESSOAS DE FORMA A CONTRIBUIR PARA A MELHORIA DO
DESEMPENHO INDIVIDUAL, DAS EQUIPES E INSTITUCIONAL, SERA NECESSARIO REALIZAR AS SEGUINTES ACOES:
-REALIZACAO DE PESQUISAS E ESTUDOS, ESPECIALMENTE EM PARCERIA COM O OBSERVATORIO DE RECURSOS
HUMANOS, PARA A FORMULACAO/ADEQUACAO E IMPLEMENTACAO DE PROJETOS E DA POLITICA DE GESTAO DE
PESSOAS, COM FOCO EM COMPETENCIAS;

-REALIZAR O MAPEAMENTO DAS NECESSIDADES DE QUALIFICACAO E AS LACUNAS DE COMPETENCIA DO CORPO
FUNCIONAL DA SES/MG, BEM COMO ELABORAR E ATUALIZAR O PLANO DE DESENVOLVIMENTO, EM CONSONANCIA
COM A POLITICA DE DESENVOLVIMENTO ADOTADA PELA SES/MG;

-ATUAR DIRETAMENTE, ESTABELECER PARCERIAS E/OU CONTRATAR INSTITUICOES DE ENSINO PARA A
ESTRUTURACAO, EXECUCAO E AVALIACAO DAS ACOES EDUCACIONAIS REALIZADAS BEM COMO O IMPACTO DAS
MESMAS NO CONTEXTO ORGANIZACIONAL;

-IMPLEMENTAR ACOES VISANDO AO FORTALECIMENTO E A MELHORIA DO PROCESSO DE AVALIACAO DE
DESEMPENHO POR COMPETENCIAS;

-PROMOVER O FORTALECIMENTO E O APRIMORAMENTO DA QUALIFICACAO DA EQUIPE DA SUPERINTENDENCIA DE
GESTAO DE PESSOAS, E DOS NUCLEOS DE GESTAO DE PESSOAS DAS REGIONAIS DE FORMA A POSSIBILITAR QUE A
MESMA DESENVOLVA O PAPEL ESTRATEGICO DE CONSULTORIA INTERNA NA AREA DE GESTAO DE PESSOAS;
-IMPLEMENTAR O PROGRAMA DE ACOLHIMENTO DA SES/MG VISANDO A APRESENTACAO DA INSTITUICAO E SEU
PLANEJAMENTO ESTRATEGICO BEM COMO PROMOVER A INTEGRACAO E O SENTIMENTO DE PERTENCIMENTO DOS
NOVOS PROFISSIONAIS;

-ESTABELECER PROGRAMA ESPECIFICO PARA O DESENVOLVIMENTO DOS GESTORES DA SES/MG, TANTO EM
AMBITO CENTRAL QUANTO REGIONAL;

-ESTRUTURAR E IMPLEMENTAR ACOES QUE PROMOVAM A QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO, REALIZACAO DE
TROCA DE EXPERIENCIAS COM OUTRAS INSTITUICOES,REALIZAR DIAGNOSTICOS E ESTUDOS PARA MAPEAR E
DIMENSIONAR A FORCA DE TRABALHO NECESSARIA PARA O ALCANCE DOS OBJETIVOS INSTITUCIONAIS;
-DESENVOLVER ACOES QUE POSSIBILITEM A ADEQUADA PROVISAO DE RECURSOS HUMANOS;

-PROMOVER A INTEGRACAO ENSINO-SERVICO POR MEIO DO CUSTEIO REFERENTE A CONTRATACAO DE
ESTAGIARIOS;

-DESENVOLVER MECANISMOS QUE POSSIBILITEM A GESTAO E VALORIZACAO DO CONHECIMENTO;

-DESENVOLVER E IMPLEMENTAR SISTEMAS INFORMATIZADOS BEM COMO PROCESSOS QUE PROPICIEM A GESTAO
DA INFORMACAO DE RECURSOS HUMANOS E FACILITEM A TOMADA DE DECISAO DOS GESTORES DA SES/MG
ACERCA DO TEMA;

-PRODUZIR MATERIAL INFORMATIVO ACERCA DOS TEMAS CORRELATOS A AREA;

-FORTALECER A CENTRAL DE ATENDIMENTO, PRINCIPAL CANAL DE INFORMACAO E RECEBIMENTO DE DEMANDAS
DO SERVIDOR;

-DESENVOLVER ACOES PARA A CONSOLIDACAO DA POLITICA DE GESTAO DO TRABALHO, DENTRE OUTRAS ACOES
CORRELATAS.

VALE RESSALTAR QUE ALEM DO PRODUTO PARTICIPANTE CAPACITADO, DECORRE DESSA ACAO OUTROS PRODUTOS
COMO PESQUISAS,CUSTEIO DE ESTAGIARIOS, PROJETOS IMPLANTADOS E CERTIFICACOES DE QUALIDADE OBTIDAS.
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BASE LEGAL: CONSTITUIGAO FEDERAL (ART 196 A 200), LEI 8.080/90, LEI 8.142/90, RESOLUGAO SES 1929, DE JULHO
DE 2009, DECRETO ESTADUAL 44.205/2006.

Lei 8.666 de 1993

DELIBERAGCOES DA CCGPGF (CAMARA DE COORDEAGAO , GESTAO, PLANEJAMENTO E FINANCAS)

Produto Unidade de medida

PARTICIPANTE CAPACITADO PARTICIPANTE

Especificacdao do produto Valor financeiro

O CALCULO REFERE-SE A UM PRODUTO CUMULATIVO, DE FORMA
QUE TODAS AS PARTICIPACOES EM ACOES EDUCACIONAIS SERAO
CONSIDERADAS, INDEPENDENTE SE REALIZADAS POR UM MESMO
SERVIDOR. ASSIM, SE UMA PESSOA PARTICIPAR TRES VEZES EM
CURSOS DIFERENTES EM UM ANO, ELA SERA CONSIDERADA TRES
VEZES - 03 PARTICIPANTES.

PARA FINS DE CALCULO DO PRODUTO PARTICIPANTES CAPACITADOS,
AS ACOES DEVEM ATENDER AOS SEGUINTES REQUISITOS
SIMULTANEAMENTE:

- DEMANDA INDIVIDUALIZADA, TAIS COMO PARTICIPACAO EM
SEMINARIOS, CONGRESSOS, EVENTO DE CARATER EDUCACIONAL,
CURSOS DE CURTA DURACAO, DE APERFEICOAMENTO E DE POS-
GRADUACAO, -DEMANDA DE ACOES
EDUCACIONAIS CLASSIFICADAS COMO DE "DEMANDA COLETIVA" DA
SES/MG - QUE PODEM VIR A SER ATENDIDAS POR MEIO DE
ESTRUTURACAO DE TURMAS ESPECIFICAS (IN COMPANY),
ADQUIRIDAS NO MERCADO DE FORMA INDIVIDUALIZADA OU
DESENVOLVIDA DIRETAMENTE PELA SES/MG, INCLUSIVE NA
MODALIDADE A DISTANCIA; ADEQUAR PARA COMPUTAR,
-AUTORIZADAS PELA DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO DE PESSOAS
- DDP;

-CUJA DESPESA COM DIARIA E/OU INSCRICAO E/OU MENSALIDADE
SEJA ORIUNDA DESTA ACAO-PROGRAMA DO ORCAMENTO;
-CONCLUIDAS NO ANO DE REFERENCIA, COM A ADEQUADA
OBSERVANCIA DOS CRITERIOS DE APROVEITAMENTO E FREQUENCIA
ADOTADOS PELA INSTITUICAO DE ENSINO E/OU ORGANIZADORA DO
EVENTO E

-DIRECIONADAS PARA A MELHORIA DO DESEMPENHO
INSTITUCIONAL E DA QUALIFICACAO DO CORPO FUNCIONAL EM
EXERCICIO NA SES/MG.

NAO SERAO CONSIDERADAS PARA FINS DE CALCULO DO PRODUTO:
-A PARTICIPACAO EM CURSOS DISPONIBILIZADOS PELA SECRETARIA
DE PLANEJAMENTO E GESTAO (SEPLAG), EM PARCERIA COM A
FUNDACAO JOAO PINHEIRO OU POR MEIO DO PLANO ANUAL DE
DESENVOLVIMENTO DO SERVIDOR (PADES) UNICO;

-A  PARTICIPACAO EM ACOES EDUCACIONAIS CUSTEADAS
TOTALMENTE PELO MINISTERIO DA SAUDE OU COM RECURSOS
FEDERAIS, MESMO QUANDO CLASSIFICADA COMO DEMANDA
INDIVIDUALIZADA E A PARTICIPACAO EM EVENTOS QUE A SES APOIA
E RECEBE COMO CONTRAPARTIDA, VAGAS PARA PARTICIPACAO.

Valor detalhado por fonte de recurso

RS 6.983.264

10 — RECURSOS ORDINARIOS R$ 6.983.264,
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Ag3o: ACOES EDUCACIONAIS PARA O SISTEMA UNICO DE SAUDE - 4238

Finalidade: DESENVOLVER PROCESSO DE EDUCACAO PERMANENTE QUE VISE A
TRANSFORMACAO DAS PRATICAS DE SAUDE E A QUALIFICACAO DO CUIDADO OFERTADO A
POPULACAO.

Descricio da Agdo: PLANEJAMENTO, ACOMPANHAMENTO, ELABORACAO E/OU ANALISE
TECNICA DE PROJETOS DE ACOES EDUCACIONAIS PARA O SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS), PARA
FINS DE QUALIFICAGAO DOS POFISSIONAIS DO SUS.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: AS ACOES EDUCACIONAIS ORIUNDAS DE DEMANDAS
E/OU NECESSIDADE IDENTIFICADAS PELAS AREAS TECNICAS OU A PARTIR DO DIAGNOSTICO
SITUACIONAL SAO ENCAMINHADAS PARA AS COMISSOES PERMANENTES DE INTEGRACAO
ENSINO-SERVICO (CIES ESTADUAL E REGIOES DE SAUDE) PARA APRECIACAO E POSTERIOR
DELIBERACAO NAS INSTANCIAS DA CIB-SUS/MG. ALEM DE EXERCER A FUNCAO DE
SECRETERIADO EXECUTIVO DA CIES, A EQUIPE DE EDUCACAO PERMANENTE DA SUBSECRETARIA
DE GESTAO REGIONAL ORIENTA TECNICO E METODOLOGICAMENTE AS AREAS DEMANDANTES
NA ELABORACAO DE PROJETOS EDUCACIONAIS.

AS QUALIFICACOES SERAO REALIZADAS DE FORMA A CONTRIBUIR PARA A CONSOLIDACAO DAS
REDES TEMATICAS DE ATENCAO A SAUDE, SENDO OPERACIONALIZADAS EM EVENTOS (CURSOS,
OFICINAS, TREINAMENTOS, QUALIFICACOES, ESPECIALIZACOES DENTRE  OUTROS),
CENTRALIZADOS OU DESCENTRALIZADAS EM NIVEIS MUNICIPAIS E NAS REGIOES DE SAUDE. NAS
MODALIDADES PRESENCIAIS E A DISTANCIA, VISANDO ATENDER AS NECESSIDADES REGIONAIS E
PERMITIR MAIOR PARTICIPACAO DE SEU PUBLICO. A SUBGR, POR MEIO DO SECRETRIADO
EXECUTIVO DA CIES, ACOMPANHARA A EXECUCAO DAS ACOES EDUCACIONAIS.

BASE LEGAL: DELIBERACAO CIB-SUS/MG N2 1.521, DE 22 DE JULHO DE 2013; DELIBERAGCAO CIB-
SUS/MG N2 1.521, DE 22 DE JULHO DE 2013; PLANO ESTADUAL DE SAUDE 2012/2015.

PRODUTO Unidade de medida META
Especificacdao do produto Valor financeiro
ACOES EDUCACIONAIS REALIZADAS (CURSOS,
OFICINAS, REUNIOES, TREINAMENTOS,

QUALIFICACOES,  ESPECIALIZACOES  DENTRE
OUTROS) EM TURMAS ESTRUTURADAS NOS
NIVEIS: CENTRAL, REGIOES DE SAUDE,
MUNICIPAL E POR PONTO DE ATENCAO A
SAUDE. SERA CONSIDERADO NA CONTAGEM DO
PRODUTO CADA CAPACITACAO POR TEMA,
INDEPENDENTE DO NUMERO DE VEZES
REPETIDAS QUE ESTA FOR EXECUTADA.

RS 400.000,00

10 — Recursos Ordindrios RS 400.000,00

Valor detalhado por fonte de recurso ‘
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Agao: FORTALECIMENTO DA GOVERNANCA DO SUS - 4243

Finalidade: A PARTIR DA PUBLICAGAO DO DECRETO 7508/2011, COM O OBJETIVO DE GARANTIR
O DIREITO A SAUDE DOS CIDADAOS, PARA ALCANGAR DETERMINADOS OBJETIVOS EM TERMOS
DE EQUIDADE TERRITORIAL, EFICIENCIA E QUALIDADE DOS SERVICOS DE SAUDE. A
IMPLEMENTACAO DO CONTRATO ORGANIZATIVO DE ACAO PUBLICA (COAP) E SEUS
DISPOSITIVOS, POTENCIALIZA O PAPEL DAS REGIOES DE SAUDE NA PROVISAO DE SERVIGOS.
SERA NECESSARIO DEFINIR COMO SE ORGANIZAM AS RELACOES NO NIVEL REGIONAL E ENTRE A
REGIAO E OS PROVEDORES DE SERVICOS.

Descri¢io da Ag¢do: CONSIDERAMOS QUE NO SISTEMA DE SAUDE BRASILEIRO PERSISTE UM
GRAU ELEVADO DE INDEFINICAO CONCEITUAL E DE DESARTICULACAO OPERATIVA DADA A
COMPLEXIDADE DO MODELO ORGANIZATIVO ATUAL E AS INDEFINICOES DE ALGUNS DOS
ELEMENTOS BASICOS DA MACROGESTAO E MESOGESTAO QUE DEVERAO SER ABORDADOS PARA
QUE O COAP POSSA SER IMPLEMENTADO COM SUCESSO NO AMBITO REGIONAL. ALGUNS DOS
ELEMENTOS A CONSIDERAR SAO:

1) A INTEGRACAO DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE DO FINANCIAMENTO COM ORIGEM NO NiVEL
FEDERAL, ESTADUAL, E MUNICIPAL QUE PERMITA ESTABELECER UM FLUXO FINANCEIRO UNICO
(CAIXA UNICA) ATE AS REGIOES DE SAUDE,

1) OS MECANISMOS DE FINANCIAMENTO E ALOCACAO DE RECURSOS TANTO PARA O CUSTEIO
COMO PARA OS INVESTIMENTOS,

1) MODELO DE ATENCAO HOMOGENEO PARA TODO O PAIS,

IV) O PAPEL DA ATENCAO PRIMARIA COMO ORDENADORA DO CUIDADO, RESOLUTIVA E DE
QUALIDADE,

V) MODELO GERENCIAL QUE DEVERA IMPLEMENTAR-SE NAS REGIOES DE SAUDE,

VI) MODELO INSTITUCIONAL DE GOVERNANCA DESTE ESPACO TERRITORIAL, O PAPEL E FUNCOES
QUE OS ENTES FEDERATIVOS DEVEM DESENVOLVER, O PAPEL DOS COLEGIADOS INTER
FEDERATIVOS ESTADUAIS, REGIONAIS E OS INSTRUMENTOS QUE DEVEM DESENVOLVER PARA SE
CONSTITUIREM NO GOVERNO DA REDE,

VIl) ATRIBUICOES DA ESTRUTURA REGIONAL (FUNCIONAL-ASSISTENCIAL), FUNCOES GERENCIALIS,
DE PLANEJAMENTO, COMPRA DE SERVICOS,

VIlI) A DEFINICAO DE UMA CARTEIRA DE SERVICOS E MEDICAMENTOS QUE ESTABELECA AS
PRESTACOES AS QUAIS O CIDADAO TEM DIREITO INDEPENDENTEMENTE DO LUGAR ONDE
RESIDA, (SUPRA REGIONAL, SUPRA ESTADUAL)

IX) DIRETRIZES NORMATIVAS PARA O DESENVOLVIMENTO E ORGANIZACAO DOS SERVICOS NOS
TERRITORIOS COM UM CERTO GRAU DE HOMOGENEIDADE

X) O DESENVOLVIMENTO DO PLANEJAMENTO EM SAUDE E EM SERVICOS, NO ESPACO
REGIONAL, COMO INSTRUMENTOS QUE PERMITAM ORIENTAR O DESENVOLVIMENTO DOS
SERVICOS PARA A ATENCAO DAS NECESSIDADES DE SAUDE DA POPULACAO NOS TERRITORIOS,
X1) A DEFINICAO DO MODELO DE FUNCIONAMENTO DAS REDES QUE GARANTA UMA OFERTA NO
TERRITORIO ARTICULADA E A CONTINUIDADE DOS CUIDADOS.

Detalhamento da implementacao da acdao: ENTENDEMOS O COAP COMO INSTRUMENTO
JURIDICO QUE PERMITIRA A CONFORMACAO DE UMA ALIANCA ESTRATEGICA ENTRE OS TRES
ENTES FEDERADOS, NO AMBITO TERRITORIAL DAS REGIOES DE SAUDE, PARA A ORGANIZACAO E
INTEGRACAO DOS SERVICOS, DISPONIVEIS NESSE ESPACO POPULACIONAL, EM REDES DE
ATENCAO. A IMPLEMENTACAO DO COAP, NAS REGIOES DE SAUDE, IMPLICARA O
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ESTABELECIMENTO DE UMA GOVERNANCA COMPARTILHADA (ENTRE OS ENTES FEDERADOS)
COM A FINALIDADE DE MELHORAR OS SERVICOS DE SAUDE.

PARA PODER OPERACIONALIZAR A IMPLANTACAO DO COAP E EXERCER A GOVERNANCA DAS
REDES DE FORMA COMPARTILHADA NO TERRITORIO, AS REGIOES DE SAUDE DEVERAO
DESENVOLVER NOVAS CAPACIDADES TECNICAS E GESTORAS E NOVAS FORMAS DE RELACAO
ENTRE OS DIFERENTES ATORES IMPLICADOS. PARA 1SSO PRECISARAO CONSTRUIR-DESENVOLVER
O MODELO DE GOVERNANCA, UTILIZAR INSTRUMENTOS DE PLANEJAMENTO, DEFINIR
MECANISMO PARA A ALOCACAO DE RECURSOS E ADEQUAR AS CARTEIRAS DE SERVICOS E
MEDICAMENTOS, ASSIM COMO INTEGRAR AS DIFERENTES POLITICAS DOS ENTES FEDERADOS NO
TERRITORIO.

AS MUDANCAS PREVISTAS, NO PROCESSO DE REGIONALIZACAO, DEVERIAM GARANTIR UMA
MELHOR ARTICULACAO DOS ENTES E SUAS REDES, APROXIMAR A OFERTA DE SERVICOS AS
NECESSIDADES DE SAUDE DA POPULACAO, GARANTIRA CONTINUIDADE DA ASSISTENCIA, A
ACESSIBILIDADE, A INTEGRALIDADE E AO MESMO TEMPO PROMOVER A EFICIENCIA NA
ALOCACAO DE RECURSOS ECONOMICOS, APORTADOS PELAS TRES ESFERAS DO GOVERNO, PARA
EFETIVAR A PRESTACAO DE SERVICOS DE SAUDE.

A REGIONALIZACAO FUNCIONAL-ASSISTENCIAL DEVERA PERMITIR A INTEGRACAO, NA REGIAO
DE SAUDE, DO FINANCIAMENTO DAS TRES ESFERAS DE GOVERNO, O DESENVOLVIMENTO DO
PLANEJAMENTO EM SAUDE E EM SERVICOS PARA O TERRITORIO INCORPORADO AS
ESPECIFICIDADES MUNICIPAIS, OS LINEAMENTOS ESTADUAIS E FEDERAIS; AJUSTAR A OFERTA DE
SERVICOS SEJA PELA ELIMINACAO DA SOBRE OFERTA, SEJA PARA REDUCAO DA SUB OFERTA;
PROPICIAR MECANISMOS PARA SUPERAR A FRAGMENTACAO DE SERVICOS.

BASE LEGAL: DECRETO 7508/11; LEI 141/12; DECRETO N2 45536 DE 27 DE JANEIRO DE 2011;
PORTARIA MS N2 529 DE 01/04/2013; RDC N2 63 25/11/2011; RDC N2 36 DE 25/07/13;

PORTARIA N2 1.377 DE 9/07/2013.

PRODUTO Unidade de medida

LINHA GUIA REVISADA LINHA GUIA

Especificacdao do produto Valor financeiro

LINHA GUIA REVISADA RS 6.494.450

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 4.467.000,00

37 - Transferéncias de Recursos da Unido

Vinculados a Sadde RS 2.027.450
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PROGRAMA INFRAESTRUTURA DE DEFESA SOCIAL

Ag3o: UNIDADES DE SAUDE DO SISTEMA SOCIOEDUCATIVO - 4207

Finalidade: PROVER ASSISTENCIA ADEQUADA DE SAUDE BASICA AOS ADOLESCENTES INTERNADOS NAS
UNIDADES DA SUBSECRETARIA DE ATENDIMENTO AS MEDIDAS SOCIOEDUCATIVAS (SUASE) DURANTE
SUA TRAJETORIA NO SISTEMA SOCIOEDUCATIVO, GARANTINDO-SE AS CONDICOES NECESSARIAS AO
ROMPIMENTO DA PRATICA INFRACIONAL E A REDUGAO DA SENSAGAO DE IMPUNIDADE.

Descricgido da Agdo: MANUTENGAO DOS SERVICOS DE SAUDE OFERTADOS NAS UNIDADES DA
SUBSECRETARIA DE ATENDIMENTO AS MEDIDAS SOCIOEDUCATIVAS (SUASE).

Detalhamento da implementagao da acao:

1) AQUISICAO DE MATERIAL E EQUIPAMENTO MEDICO/ HOSPITALAR/ ODONTOLOGICO;

2) RECOLHIMENTO DE RESIDUOS DE SAUDE NAS UNIDADES;

3) HIGIENIZAGAO E ESTERILIZAGAO DA ROUPARIA (LAVANDERIA);

4) CONSULTAS MEDICAS/HOSPITALARES/ODONTOLOGICAS;

5) MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES, ODONTOLOGICOS E DE LABORATORIO;
6) ADEQUACAO DA INFRAESTRUTURA DAS AREAS DE SAUDE.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988, LEI 8.069 (ESTATUTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE); LEI
12.594/12 - SISTEMA NACIONAL DE ATENDIMENTO AS MEDIDAS SOCIEDUCATIVAS (SINASE); 8.666 (LEI DE
LICITACOES E CONTRATOS); POLITICA ESTADUAL DE ATENDIMENTO AS MEDIDAS SOCIEDUCATIVAS EM
MEIO ABERTO; ATOS NORMATIVOS DO CEDCA E DO CONANDA; PORTARIA 647 DO MINISTERIO DA
SAUDE.

Produto Unidade de medida

Adolescente atendido Adolescente

Especificagdo do produto Valor financeiro

ADOLESCENTES DO SISTEMA SOCIOEDUCATIVO
ATENDIDO NA ATENCAO BASICA A SAUDE

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordindarios RS 818.710

RS 818.710
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Ag3o: UNIDADES DE SAUDE DO SISTEMA PRISIONAL - 4214

Finalidade: OFERECER TRATAMENTO E CUIDADOS DE ATENGAO BASICA A SAUDE FISICA E PSIQUICA DOS
CUSTODIADOS

Descricio da Agdo: DESPESAS COM A AQUISICAO DE MATERIAIS E EQUIPAMENTOS MEDICO-
HOSPITALARES, MANUTENCAO DOS HOSPITAIS DO SISTEMA PRISIONAL, INCLUINDO PAGAMENTO DOS
CONTRATADOS, ALIMENTACAO, MEDICAMENTOS, CLINICA MEDICA, TARIFAS PUBLICAS, TRANSPORTE,
MANUTENCAO DOS NUCLEOS DE SAUDE DAS UNIDADES PRISIONAIS, BEM COMO REFORMAS E
AMPLIACOES DESSES NUCLEOS.

Detalhamento da implementagdo da agdo: CONTRATACAO DE SERVICOS E AQUISICAO DE MATERIAIS E
EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALARES.

Base Legal: LEI 7.210/84 DECRETO LEI 2.848 LEI ESTADUAL 11.404/94 LEI DELEGADA 117/2007.

Unidade de medida

UNIDADE PRISIONAL ASSISTIDA UNIDADE

Especificagao do produto Valor financeiro

HOSPITAIS E UNIDADES PRISIONAIS CUJO NUCLEO
DE SAUDE RECEBE MATERIAIS, INSUMOS E
EQUIPAMENTOS PARA ATENGAO BASICA A SAUDE RS 16.626.707
DE SEUS CUSTODIADOS, BEM COMO RECURSOS
DESTINADOS A REFORMAS E AMPLIACOES .

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios RS 16.626.707
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PROGRAMA COPA DO MUNDO 2014 - 0007

Acdo: SAUDE NA COPA - 4333

Finalidade: MPLANTAR ESTRUTURA E SERVICOS QUALIFICADOS DE ATENDIMENTO AS
URGENCIAS E EMERGENCIAS PARA GRANDES EVENTOS COMO A COPA DO MUNDO 2014 E
EVENTUAIS EPIDEMIAS.

Descriio da Agdo: ELABORAGAO DO PLANO DE CONTINGENCIA PARA ATENDIMENTO A
MULTIPLAS VITIMAS E IMPLANTACAO DA ESTRUTURA NECESSARIA PARA EXECUCAO DO PLANO.

Detalhamento da implementagao da agao:

APROPRIACAO DA METODOLOGIA DO PLANO DE CONTINGENCIA. ELABORAGAO DO PLANO DE
CONTINGENCIA. PROPOSICAO DE MARCO LEGAL SANITARIO. IMPLANTACAO DE ESTRUTURA
FISICA FLEXIVEL PARA HOSPITAIS REFERENCIA PARA ATENDIMENTO A MULTIPLAS VITIMAS.
AQUISICAO DE ESTRUTURAS MOVEIS PARA ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR. (AQUISICAO DE
VEICULO DE REGULACAO MOVEL, AQUISICAO DO POSTO MEDICO AVANCADO). SIMULADOS
PARA AVALIACAO. IMPLANTAGAO DO CENTRO DE INFORMACAO E EMERGENCIAS DE VIGILANCIA
EM SAUDE - CIEVS. ELABORAGCAO DE PROTOCOLOS, NORMAS TECNICAS, COMISSAO DO
VIAJANTE PARA REGULACAO DA MEDICINA DO VIAJANTE. IMPLANTACAO DO AMBULATORIO DE
REFERENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA EM DOENCAS INFECCIOSAS.

Base Legal:

Produto Unidade de medida

ESTRUTURA FISICA IMPLANTADA UNIDADE

Especificacdao do produto Valor financeiro

1 HOSPITAL ESTRUTURADO; VEICULO DE
REGULACAO; AMBULATORIO DE URGENCIA E RS 8.175.225,00
EMERGENCIA EM DOENCAS INFECCIOSAS

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordindrios RS 8.175.225,00
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PROGRAMA TRAVESSIA - 0036

Agdo: TRAVESSIA SAUDE - 1211

Finalidade: FOMENTAR A CONSCIENCIA SANITARIA DA POPULAGAO ATRAVES DO SISTEMA DE
VIGILANCIA EM SAUDE NA ATENCAO PRIMARIA, CONTRIBUINDO PARA A POPULACAO VIVER
MAIS E MELHOR.

Descri¢io da Ag¢do: SENSIBILIZAR OS MUNICIPIOS BENEFICIARIOS DO PROJETO TRAVESSIA SAUDE
PARA O DESEVOLVIMENTO DAS ACOES DE PROMOCAO A SAUDE POR MEIO DA
DISPONIBILIZACAO DO DIAGNOSTICO DE SAUDE LOCAL, APOIO NA ELABORACAO DO PLANO DE
ACAO DE PROMOCAO A SAUDE E INCENTIVO FINANCEIRO PARA A REALIZAGAO DAS ACOES
PROPOSTAS.

Detalhamento da implementacao da agao:

1) SENSIBILIZACAO GESTORES E PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA A INCORPORACAO DAS ACOES
DE PROMOCAO A SAUDE PARA INCORPORACAO NA ROTINA DO SERVICO;

2) QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DE SAUDE EM PROMOGCAO A SAUDE;

3) MONITORAMENTO DAS ACOES PROPOSTAS; E

4) REPASSE FINANCEIRO PARA EXECUCAO DOS PROJETOS DE PROMOGCAO E VIGILANCIA EM
SAUDE.

Base Legal: LEI 8080/19/09/1990, DECRETO N2 45694, DE 12 DE AGOSTO DE 2011

Unidade de medida

MUNICIPIO BENEFICIADO MUNICIPIO 70

Especificacdao do produto Valor financeiro

MUNICIPIO BENEFICIADO COM INCENTIVO
FINANCEIRO PARA A REALIZACAO DAS
ACOES  PREVISTAS  PELO  PROIJETO
TRAVESSIA SAUDE

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 4.197.785,00

RS 4.197.785,00
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PROGRAMA CULTIVAR,NUTRIR E EDUCAR - 0025

Acdo: ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS DE PROMOGCAO A SAUDE- 1207

Finalidade: PROPORCIONAR A QUALIDADE DOS ALIMENTOS EM TODA A CADEIA PRODUTIVA
VISANDO A MINIMIZACAO DE RISCOS ATRAVES DE CAPACITACOES, INSPECOES SANITARIAS,
EMISSAO DE ALVARA SANITARIO E PROMOCAO DE HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS.

Descrig¢do da Ag¢do: PROMOVER ACOES EDUCATIVAS EM VIGILANCIA EM SAUDE E PROFISSIONAIS
DA EDUCAGAO E DA SAUDE. REALIZAR INSPECOES SANITARIAS EM AGRICULTURAS FAMILIARES E
AGROINDUSTRIAS DE MODO PROMOVER A QUALIDADE DOS PRODUTOS E ALIMENTOS A SEREM
FORNECIDOS PARA MERENDA ESCOLAR E POPULAGAQ. REALIZAR O DIAGNOSTICO NUTRICIONAL
SOBRE A OPERACIONALIZACAO E ACESSO AO SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL (SISVAN WEB) E PROMOVER HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS NO AMBITO DA
VIGILANCIA NUTRICIONAL.

Detalhamento da implementagao da agao:

1) ESTRUTURAGAO DA VIGILANCIA SANITARIA MUNICIPAL PARA AGRICULTURA FAMILIAR;

2) ELABORACAO DE ACOES EDUCATIVAS;

3) ELABORACAO DE ACOES EDUCATIVAS ATRAVES DA PRODUGCAO DE MATERIAIS DIDATICOS
PARA OS PROFISSIONAIS DE SAUDE E EDUCACAO COM FOCO NOS CUIDADOS ALIMENTAR E
NUTRICIONAL DOS ALUNOS DAS ESCOLAS ESTADUAIS;

4) ELABORACAO DE ACOES EDUCATIVAS PARA OS AGRICULTORES FAMILIARES ATRAVES DA
CRIACAO MATERIAL DIDATICO E VISITAS TECNICAS;

5) EXECUCAO DA CHAMADA NUTRICIONAL E ACOES EDUCATIVAS PARA ALUNOS DE ESCOLAS
ESTADUAIS NOS MUNICIPIOS CONTEMPLADOS PELO PROGRAMA;

6) MONITORAMENTO DOS MUNICIPIOS BENEFICIADOS COM ACOES IMPLANTADAS.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEI N° 8.080/90 LEI N° 8.142/90 CODIGO DE SAUDE
DO ESTADO DE MINAS GERAIS - LEI 13.317/99 / Decreto Federal n2 7508 de 2011 / Lei Estadual N2 19.476
de 11 de janeiro de 2011 / Decreto Estadual N2 45.821 de 19 de dezembro de 2011.

Produto Unidade de medida

MUNICIP1O BENEFICIADO MUNICIPIO 224

Valor financeiro

Especificacdao do produto

MUNICIPIO CONTEMPLADO COM ACOES DO
PROJETO ESTRUTURADOR ESTRATEGIAS RS 3.000.000,00
NUTRICIONAIS DE PROMOCAO A SAUDE

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordinarios RS 3.000.000,00
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PROGRAMA AVANGCA MINAS OLIMPICA — 0008

Acdo: GERACAO SAUDE - 1297

Finalidade: PROMOVER A PRATICA DE ATIVIDADE FISICA ORIENTADA ENTRE JOVENS NA FAIXA ETARIA
DE 15 A 19 ANOS, CONTRIBUINDO PARA A MELHORIA DA SAUDE, REDUZINDO O SEDENTARISMO E O
SOBREPESO.

Descri¢do da A¢do: CONSISTE NA PROMOGCAOQ DA PRATICA DE ATIVIDADES FiSICAS ENTRE JOVENS COM
SOBREPESO NA FAIXA ETARIA COMPREENDIDA ENTRE 15 A 19 ANOS, ORIENTADAS POR PROFISSIONAIS
DE EDUCACAO FISICA EM ACADEMIAS DE GINASTICA E ATIVIDADES AFINS, CONTRATADAS PARA
DESENVOLVER O PROJETO ESTRATEGICO GERACAO SAUDE EM MUNICIPIOS SELECIONADOS POR EDITAL.
OS BENEFICIARIOS TERAO ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL E PSICOLOGICO REALIZADOS PELA EQUIPE
DE SAUDE DA FAMILIA E PELOS PROFISSIONAIS DO NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA - NASF EM
PARCERIA COM OS PROFISSIONAIS DAS ACADEMIAS CREDENCIADAS.

Detalhamento da implementacdo da a¢do: OS MUNICIPIOS BENEFICIADOS SERAO SELECIONADOS
ATRAVES DE EDITAL, CUJOS CRITERIOS MINIMOS SAO: POSSUIR NASF QUE TENHA NUTRICIONISTA E
PSICOLOGO, OU NA INEXISTENCIA DESTE, O MUNICIPIO DEVERA SE COMPROMETER A DISPONIBILIZAR
ESTE ATENDIMENTO AOS BENEFICIARIOS POR MEIO DE PROFISSIONAIS DA SMS OU PARCEIROS;
COBERTURA IGUAL OU MAIOR A 70% DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA E POSSUIR ACADEMIAS
CREDENCIADAS NO CONSELHO REGIONAL DE EDUCACAO FISICA - CREF. OS BENEFICIARIOS, JOVENS
ENTRE 15 A 19 ANOS COM SOBREPESO, DEVERAO SER IDENTIFICADOS PELA EQUIPE DE SAUDE DA
FAMILIA, CADASTRADOS NOS SISTEMAS DE ACOMPANHAMENTO SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL - SISVAN WEB (ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL), NO SISTEMA INTEGRADO DE GESTAO
ESPORTIVA (SIGE) - GERACAO SAUDE E NO SISTEMA DE IDENTIFICACAO BIOMETRICA, DISPONIVEL NOS
PONTOS DE ATENDIMENTO, DE ONDE SERA EMITIDA UMA AUTORIZACAO PARA A MATRICULA NA
ACADEMIA. APOS ESTE CADASTRO INICIAL SERAO ENCAMINHADOS AS ACADEMIAS CONTRATADAS PARA
FINALIZACAO DO CADASTRO NO SIGE E INICIO DAS ATIVIDADES FiSICAS MONITORADAS POR
PROFISSIONAL DE EDUCACAO FISICA. OS BENEFICIARIOS SERAO MONITORADOS PELA EQUIPE DE SAUDE
DA FAMILIA, POR PROFISSIONAIS QUE PRESTARAO UM ATENDIMENTO COMPLEMENTAR (PSICOLOGO E
NUTRICIONISTA) EM PARCERIA COM OS PROFISSIONAIS DAS ACADEMIAS CREDENCIADAS. ESTE
MONITORAMENTO CONSTARA DE AVALIACOES TRIMESTRAIS (ANTROPOMETRIA) E SEMESTRAIS
(ANAMNESES) COM O OBJETIVO DE VERIFICAR A EVOLUCAO DO BENEFICIARIO PRINCIPALMENTE NA
REDUCAO DO EXCESSO DE PESO.

Base Legal: DELIBERACAO CIB-SUS/MG N2 1.170, DE 20 DE JUNHO DE 2012.

Produto Unidade de medida
JOVEM ATENDIDO JOVEM ATENDIDO
Especificacdao do produto

4.500

Valor financeiro

JOVEM (FAIXA ETARIA ENTRE 15 A 19 ANOS)
BENEFICIADO COM A PRATICA DE ATIVIDADE RS 5.000.000,00
FiSICA ORIENTADA

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — Recursos Ordindrios RS 5.000.000,00
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PROGRAMA ALIANCA PELA VIDA

Ag3o: ATENCAO AO USUARIO DE ALCOOL, CRACK E OUTRAS DROGAS - 4030

FINALIDADE: PRESTAR ASSISTENCIA AOS DEPENDENTES DO ALCOOL E OUTRAS DROGAS;
ORIENTAR/INFORMAR A COMUNIDADE, FORTALECENDO AS ESTRATEGIAS DE PROMOGAO DA
SAUDE, QUALIDADE DE VIDA E DE PREVENCAO AO USO E ABUSO DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS.

DESCRICAO DA AGAO: ACOLHER OS USUARIOS E DEPENDENTES EM SUAS NECESSIDADES
ATRAVES DE SUA INSERGAO NA REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL.

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTAGAO DA AGAO: ENTRADA DO USUARIO VIA UNIDADE BASICA
DE SAUDE OU SERVICO ESPECIALIZADO CAPS, AVALIACAO PELA EQUIPE DE SAUDE MENTAL E
CONDUCAO DO CASO CONFORME AS NECESSIDADES ESPECIFICAS. ACOMPANHAMENTO
PSICOSSOCIAL DO PACIENTE E DA FAMILIA.

BASE LEGAL: DECRETO FEDERAL N2 7.508 (28/06/2011) — LEI ORDINARIA FEDERAL N2 10.216
(06/04/2001) — PORTARIA DO MINISTERIO DA SAUDE G.M. N2 336 (19/02/2002) — PORTARIAS
DO MINISTERIO DA SAUDE RELACIONADAS A SAUDE MENTAL

Produto Unidade de medida

PESSOA ATENDIDA PESSOA

Especificacdao do produto Valor financeiro

PESSOA ATENDIDA PELO CARTAO ALIANCA PELA VIDA RS 26.200.000

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 26.200.000
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PROGRAMA SANEAMENTO PARA TODOS - 053

Agao: VIDA NO VALE - 1079

FINALIDADE: ATENDER AS REGIOES DE PLANEJAMENTO DAS BACIAS HIDROGRAFICAS DOS RIOS
JEQUITINHONHA, MUCURI, SAO MATEUS, BURANHEM, ITANHEM E JUCURUGU COM SERVICOS
DE QUALIDADE DE ABASTECIMENTO DE AGUA TRATADA E COLETA E TRATAMENTO DE ESGOTO
SANITARIO, COM TARIFAS SUBSIDIADAS, E A CONSTRUCAO DE MODULOS SANITARIOS NAS
CASAS DESPROVIDAS DESSAS INSTALAGOES.

DESCRICAO DA ACAO: "PROMOCAO DA QUALIDADE DE VIDA DA POPULACAO DAS BACIAS
HIDROGRAFICAS DOS RIOS JEQUITINHONHA, MUCURI, SAO MATEUS, BURANHEM, ITANHEM E
JUCURUCU VISANDO A UNIVERSALIZACAO DOS SERVICOS DE SANEAMENTO BASICO COM
TARIFAS SUBSIDIADAS E SUSTENTABILIDADE ECONOMICA E AMBIENTAL. SERA EXECUTADO EM
TRES EIXOS: ABASTECIMENTO DE AGUA TRATADA; COLETA E TRATAMENTO DE ESGOTO
SANITARIO; E MODULOS SANITARIOS."

DETALHAMENTO DA IMPLEMENTAGAO DA AGAO: IMPLANTACAO DOS PROJETOS DE SISTEMAS
DE AGUA E ESGOTO; CELEBRACAO DO CONTRATO DE PROGRAMA, CONTRATACAO DAS FIRMAS
PARA IMPLANTACAO DOS SISTEMAS DE AGUA E ESGOTO NA REGIAQ; EXECUCAO DE OBRAS DE
IMPLANTACAO E OU MELHORIA DOS SISTEMAS DE AGUA E ESGOTO; OPERAGAQ DOS SISTEMAS
DE AGUA E ESGOTO; CONSTRUCAO DE MODULOS SANITARIOS.

BASE LEGAL: DECRETO FEDERAL N2 7.508 (28/06/2011) — LEI ORDINARIA FEDERAL N2 10.216
(06/04/2001) — PORTARIA DO MINISTERIO DA SAUDE G.M. N2 336 (19/02/2002) — PORTARIAS
DO MINISTERIO DA SAUDE RELACIONADAS A SAUDE MENTAL

Unidade de medida

SISTEMA IMPLANTADO SISTEMA 108

Especificacdo do produto Valor financeiro
CONSIDERA-SE SISTEMA IMPLANTADO QUANDO
A LOCALIDADE TEVE PELO MENOS UMA CONTA
OU FATURA MENSAL RELATIVA A PRESTACAO
DOS SERVICOS EMITIDA PARA OS MORADORES
DAQUELA LOCALIDADE.

- SERAO IMPLANTADOS POR LOCALIDADE, DOIS RS 95.000.000
SISTEMAS: UM DE ABASTECIMENTO DE AGUA E
O OUTRO DE COLETA E TRATAMENTO DE
ESGOTO ATRAVES DE SISTEMAS ESTATICO OU
DINAMICO. CONSIDERA-SE LOCALIDADE:
MUNICIPIO, DISTRITO, VILA OU POVOADO.

Valor detalhado por fonte de recurso \

10 — RECURSOS ORDINARIOS RS 95.000.000
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PROGRAMA 0001 — GESTAO DOS COMPLEXOS HOSPITALARES DA FHEMIG

Unidade orgamentaria responsavel - descricdo (cddigo) (unidade institucional (6rgdo, entidade, fundo ou
encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da agdo):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - 4291

Titulo (comunica¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreens3o direta dos propésitos do

programa):

GESTAO DOS COMPLEXOS HOSPITALARES DA FHEMIG

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e
estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):
- ESTIMULAR MAIOR CUIDADO DO CIDADAO COM A PROPRIA SAUDE.
- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE.

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para cada

Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):
- PROPORCAO DE OBITOS POR CAUSAS EXTERNAS

- TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (POR MIL NASCIDOS VIVOS)

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa estratégico
do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagio das

acoes do programa):

PRESTAR ASSISTENCIA HOSPITALAR, AMBULATORIAL A PACIENTES ORIUNDOS DO SUS, EM SITUAGOES DE
EMERGENCIA, COM INTERCORRENCIAS CLINICAS E INFECCIOSAS, AO ATENDIMENTO A PACIENTES COM
CANCER, DOENGAS INFECTOCONTAGIOSAS E AS GESTANTES E RECEM-NASCIDOS DE ALTO RISCO, BEM
COMO AOS PORTADORES DE HANSENIASE E SOFRIMENTO MENTAL. INCENTIVAR A DOAGAO, CAPTAR E
TRANSPORTAR ORGAOS E TECIDOS PARA A REALIZACAO DE TRANSPLANTES.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢des do programa):

FHEMIG

Justificativa (descricdo da situacdo-problema: motivo pelo qual é necessédrio e relevante executar o
programa): ATENDER AO DISPOSTO NA LEI COMPLEMENTAR N°141 DE 2012.
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Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situagées responsaveis pelo
seu surgimento, manutengdo ou expansdo). Obs.: Ndo delimitagdo do nimero de causas

1 - ATENDIMENTO DOS SERVICOS DE SAUDE SECUNDARIO E TERCIARIO A PACIENTES DO
SUS COM QUALIDADE E SEGURANCA

2 - NECESSIDADE DE GARANTIR ACESSO PLENO AOS SERVICOS DE SAUDE DE ACORDO
COM A COMPLEXIDADE

Tipo de programa (classificacido do programa segundo os beneficiarios):

X | Finalistico Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

X Continuo Temporario

Estratégia de implementacao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo gestor
para alcangar o objetivo do programa):

PRESTAR SERVICOS ASSISTENCIAIS E AMBULATORIAIS A PACIENTES DO SUS COM QUALIDADE E
SEGURANCA. PARA ISSO, SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS, RENOVACAO E
MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATAGAO TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E
SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINAIS,
MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR, MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES
E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL, MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE, (INFORMATIZACAO DO
PRONTUARIO), AUTOMAGAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS, GENEROS
ALIMENTICIOS, CUJA VIABILIDADE SERA DISPONIBILIZADA PELOS RECURSOS ORDINARIOS DO FUNDO
ESTADUAL DE SAUDE.

Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdo e alocagdo de recursos):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE
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GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR — COMPLEXO DE SAUDE ESPECIALIDADES — 4277

Finalidade: PRESTAR ASSISTENCIA INTEGRAL AOS PACIENTES COM AIDS, OUTRAS DOENCAS
INFECTOCONTAGIOSAS, CANCER, GESTANTES E RECEM-NASCIDOS DE ALTO RISCO, ATRAVES DE
INTERNACAO HOSPITALAR, ATENDIMENTO AMBULATORIAL E DOMICILIAR, CIRURGIAS E
PROCEDIMENTOS OBSTETRICOS ESPECIALIZADOS, RADIOTERAPIA E QUIMIOTERAPIA, MEDICINA
INTENSIVA, VISANDO A DIMINUICAO DA MORTALIDADE MATERNO-INFANTIL E AS
COMPLICACOES DECORRENTES DAS DOENCAS INFECTOCONTAGIOSAS E DO CANCER, PARA
USUARIOS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE.

Descri¢io da Agdo: DISPONIBILIZAR A POPULAGCAO SERVICOS AMBULATORIAIS, INCLUSIVE DE
URGENCIA E EMERGENCIA, MEDICO-HOSPITALARES, ESPECIALIZADOS EM INFECTOLOGIA,
CLINICA DA MULHER E NEONATAL, CLINICA PEDIATRICA E ONCOLOGIA COM TRATAMENTO
INTENSIVO.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: A FHEMIG ALCANCARA SEUS OBJETIVOS ATRAVES DA
CONTRATUALIZACAO COM OS GESTORES DO SUS. NA CONTRATUALIZACAO ESTAO PREVISTAS AS
DEMANDAS DOS MUNICIPIOS E A CAPACIDADE OPERACIONAL DE CADA UNIDADE ASSISTENCIAL
EM OFERTAR OS SERVICOS DEMANDADOS. PARA PRESTACAO DOS SERVICOS PACTUADOS COM
QUALIDADE E SEGURANCA SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS,
RENOVACAO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATACAO
TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE
INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINAIS, MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR,
MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL,
MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE,( INFORMATIZACAO DO PRONTUARIO),
AUTOMACAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS,
GENEROS ALIMENTICIOS. ALEM DISSO, HA NECESSIDADE DE MANUTENCAO E EXPANSAO DE
AREAS FISICAS, ADEQUACAO E QUALIFICACAO PERMANENTE DO QUADRO DE RECURSOS
HUMANOS NOS MOLDES PRECONIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE. UNIDADES QUE
COMPOEM O COMPLEXO DE ESPECIALIDADES: HOSPITAL EDUARDO DE MENEZES - HEM;
MATERNIDADE ODETE VALADARES - MOV E HOSPITAL ALBERTO CAVALCANTI - HAC.

Base Legal

Unidade de medida

Produto

PACIENTE ATENDIDO PACIENTE 234.126

Especificacdo do produto Valor financeiro

SOMATORIO DE PACIENTE POR DIA DE
INTERNAGAO E N2 DE PACIENTES
AMBULATORIAIS (ATENDIMENTO DE URGENCIA
E ELETIVO)

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios R$24.221.144,00

R$24.221.144,00
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GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR — COMPLEXO DE HOSPITAIS GERAIS — 4278

Finalidade: PRESTAR ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL DE CLINICA MEDICA, CIRURGIA
GERAL, ORTOPEDIA, PEDIATRIA, MEDICINA INTENSIVA, GESTANTES E RECEM-NASCIDOS DE ALTO
RISCO, A PACIENTES DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) EM BELO HORIZONTE, JUIZ DE FORA,
PATOS DE MINAS E BARBACENA, COM OBJETIVO DE GARANTIR ASSISTENCIA AOS PACIENTES
QUE NECESSITAM DE INTERNACOES DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE.

Descri¢do da Agdo: DISPONIBILIZAR A POPULAGAO SERVICOS AMBULATORIAIS E HOSPITALARES,
INCLUSIVE DE URGENCIA REFERENDADO PELO SUS NAS CLINICAS MEDICA, CIRURGICA,
GINECOLOGICA, OBSTETRICA E PEDIATRICA POR MEIO DOS HOSPITAIS: JULIA KUBITSCHEK EM
BELO HORIZONTE, HOSPITAL REGIONAL DE BARBACENA, HOSPITAL REGIONAL JOAO PENIDO EM
JUIZ DE FORA E HOSPITAL REGIONAL ANTONIO DIAS EM PATOS DE MINAS.

Detalhamento da implementacdo da agdo: A FHEMIG ALCANCARA SEUS OBJETIVOS ATRAVES DA
CONTRATUALIZACAO COM OS GESTORES DO SUS. NA CONTRATUALIZAGCAO ESTAO PREVISTAS AS
DEMANDAS DOS MUNICIPIOS E A CAPACIDADE OPERACIONAL DE CADA UNIDADE ASSISTENCIAL
EM OFERTAR OS SERVICOS DEMANDADOS. PARA PRESTACAO DOS SERVICOS PACTUADOS COM
QUALIDADE E SEGURANCA SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS,
RENOVACAO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATACAO
TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE
INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINAIS, MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR,
MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL,
MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE,( INFORMATIZACAO DO PRONTUARIO),
AUTOMACAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS,
GENEROS ALIMENTICIOS. ALEM DISSO, HA NECESSIDADE DE MANUTENCAO E EXPANSAO DE
AREAS FISICAS, ADEQUACAO E QUALIFICACAO PERMANENTE DO QUADRO DE RECURSOS
HUMANOS NOS MOLDES PRECONIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE. UNIDADES
HOSPITALARES QUE COMPOEM O COMPLEXO DE HOSPITAIS GERAIS: HOSPITAL JULIA
KUBITSCHEK - HJK: ATENDIMENTO A PACIENTES COM TUBERCULOSE, PNEUMOPATIAS, DOENCAS
COMPLEXAS (DISTROFIA MUSCULAR); PACIENTES DE CLINICA MEDICA, CIRURGICOS, GESTANTES
E RECEM NASCIDOS DE ALTO RISCO, INCLUINDO INTERNACAO EM UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA E ATENDIMENTO EM UNIDADE DE EMERGENCIA.

HOSPITAL REGIONAL ANTONIO DIAS — HRAD: ATENDIMENTO A PACIENTES CLINICOS;
CIRURGICOS, INCLUINDO INTERCORRENCIAS NEUROLOGICAS E ORTOPEDICAS; GESTANTES E
RECEM NASCIDOS DE ALTO RISCO E TERAPIA INTENSIVA.

HOSPITAL REGIONAL JOAO PENIDO — HRJP: ATENDIMENTO A PACIENTES CLINICOS, CIRURGICOS,
PORTADORES DE HIV-AIDS, TUBERCULOSE, GESTANTES E RECEM NASCIDOS DE ALTO RISCO,
INCLUINDO INTERNACAO EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA.

HOSPITAL REGIONAL DE BARBACENA - HRB: ATENDIMENTO A PACIENTES CLINICOS,
CIRURGICOS, ORTOPEDICOS, INCLUINDO INTERNACAO EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA.

Base Legal: DECRETO 45.128 DE 02/07/2009 E DECRETO N2 45691 E 12/08/2011.
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Produto Unidade de medida

PACIENTE ATENDIDO PACIENTE 409.032

Especificagao do produto Valor financeiro

SOMATORIO DE PACIENTE POR DIA DE
INTERNAGCAO E N2 DE PACIENTES
AMBULATORIAIS (ATENDIMENTO DE URGENCIA
E ELETIVO)

. Valordetalhado por fontederecurso

10 — Recursos Ordinarios R$37.120.525,00

R$37.120.525,00
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GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR — COMPLEXO DE REABILITAGAO E CUIDADO AO IDOSO —

4282

Finalidade: GARANTIR A ASSISTENCIA HOSPITALAR E DOMICILIAR AOS PACIENTES QUE FORAM
ASILADOS COMPULSORIAMENTE NO PASSADO DEVIDO A HANSENIASE; PROMOVER A
ASSISTENCIA DE CLINICA MEDICA E REABILITACAO FISICA A PACIENTES DA REGIAO DE BETIM,
TRES CORACOES, UBA E BAMBUI COM ENFASE NA ASSISTENCIA AO IDOSO.

Descrigio da Ag¢do: ATENDIMENTO HOSPITALAR, AMBULATORIAL E ASILAR A PESSOA
PORTADORA DE HANSENIASE, BEM COMO A PACIENTES IDOSOS E QUE NECESSITAM DE
INTERNACAO PROLONGADA, COM ENFASE NA REABILITACAO.

Detalhamento da implementa¢do da a¢do: A FHEMIG ALCANCARA SEUS OBJETIVOS ATRAVES DA
CONTRATUALIZACAO COM 0OS GESTORES DO SUS. NA CONTRATUALIZACAO ESTAO PREVISTAS AS
DEMANDAS DOS MUNICIPIOS E A CAPACIDADE OPERACIONAL DE CADA UNIDADE ASSISTENCIAL EM
OFERTAR OS SERVICOS DEMANDADOS. PARA PRESTACAO DOS SERVICOS PACTUADOS COM QUALIDADE E
SEGURANCA SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS, RENOVACAO E
MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATACAO TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E
SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINALIS,
MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR, MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES
E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL, MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE,( INFORMATIZACAO DO
PRONTUARIO), AUTOMACAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS, GENEROS
ALIMENTICIOS. ALEM DISSO, HA NECESSIDADE DE MANUTENCAO E EXPANSAO DE AREAS FiSICAS,
ADEQUAGAO E QUALIFICAGAO PERMANENTE DO QUADRO DE RECURSOS HUMANOS NOS MOLDES
PRECONIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE.UNIDADES HOSPITALARES QUE COMPOEM O COMPLEXO DE
REABILITACAO E CUIDADO AO IDOSO - ATENDIMENTO A PACIENTES ASILARES, HANSENIANOS E IDOSOS,
COM ENFASE NA REABILITACAO FiSICA, INTERNACAO DE CLINICA MEDICA, ATENDIMENTO
AMBULATORIAL DE ESPECIALIDADES (OFTALMOLOGIA, GINECOLOGIA, CARDIOLOGIA, CLINICA MEDICA,
CIRURGIA, PEDIATRIA) NAS CASAS DE SAUDE: SANTA ISABEL, PADRE DAMIAO, SAO FRANCISCO DE ASSIS E
SANTA FE.

Base Legal: DECRETO 45.128 DE 02/07/2009 E DECRETO N2 45.691 E 12/08/2011.

Unidade de medida

Produto

PACIENTE ATENDIDO PACIENTE 115.701

Especificacdo do produto Valor financeiro

SOMATORIO DE PACIENTE POR DIA DE
INTERNAGAO E N2 DE PACIENTES
AMBULATORIAIS (ATENDIMENTO DE URGENCIA
E ELETIVO)

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS14.488.103,00

R$14.488.103,00
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GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR — COMPLEXO DE SAUDE MENTAL — 4283

Finalidade: PRESTAR ASSISTENCIA HOSPITALAR A PACIENTES ADULTOS E INFANTO-JUVENIL
VISANDO AO RESTABELECIMENTO DOS PACIENTES, DE MANEIRA A ADQUIRIREM ESTABILIDADE,
GARANTINDO O CUMPRIMENTO DAS DIRETRIZES DA POLITICA NACIONAL DE SAUDE, BEM COMO
ATENGAO INTEGRAL AOS PACIENTES QUE FORAM ASILADOS COMPULSORIAMENTE NO PASSADO
EM DECORRENCIA DE DISTURBIOS MENTAIS. PRESTAR ASSISTENCIA AMBULATORIAL E
HOSPITALAR, CONFORME LEI FEDERAL N2 10.216, DE 6/4/2001, AOS USUARIOS DE ALCOOL E
OUTRAS DROGAS.

Descricdo da Acao: PRESTAR ATENDIMENTO HOSPITALAR A PACIENTES ADULTO E
INFANTOJUNVENIL, COM SOFRIMENTO MENTAL E ATENDIMENTO AMBULATORIAL A USUARIOS
DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS ILICITAS.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: A FHEMIG ALCANCARA SEUS OBJETIVOS ATRAVES DA
CONTRATUALIZACAO COM OS GESTORES DO SUS. NA CONTRATUALIZACAO ESTAO PREVISTAS AS
DEMANDAS DOS MUNICIPIOS E A CAPACIDADE OPERACIONAL DE CADA UNIDADE ASSISTENCIAL
EM OFERTAR OS SERVICOS DEMANDADOS. PARA PRESTACAO DOS SERVICOS PACTUADOS COM
QUALIDADE E SEGURANCA SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS,
RENOVACAO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATACAO
TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE
INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINAIS, MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR,
MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL,
MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE,( INFORMATIZACAO DO PRONTUARIO),
AUTOMACAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS,
GENEROS ALIMENTICIOS. ALEM DISSO, HA NECESSIDADE DE MANUTENCAO E EXPANSAO DE
AREAS FISICAS, ADEQUACAO E QUALIFICACAO PERMANENTE DO QUADRO DE RECURSOS
HUMANOS NOS MOLDES PRECONIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE.UNIDADES HOSPITALARES
QUE COMPOEM O COMPLEXO DE SAUDE MENTA: INSTITUTO RAUL SOARES - IRS, HOSPITAL
GALBA VELOSO - HGV, CENTRO HOSPITALAR PSIQUIATRICO DE BARBACENA - CHPB: INTERNACAO
DE PACIENTES ADULTOS COM SOFRIMENTO MENTAL, INCLUINDO ABORDAGEM
MULTIPROFISSIONAL, CENTRO PSIQUICO DA ADOLESCENCIA E INFANCIA — CEPAI: ATENDIMENTO
AMBULATORIAL E INTERNACAO HOSPITALAR DE PACIENTES INFANTOJUVENIS, INCLUINDO
ABORDAGEM MULTIPROFISSIONAL E CENTRO MINEIRO DE TOXICOMANIA — CMT:
ATENDIMENTO AMBULATORIAL DE USUARIOS DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS, INCLUINDO
ABORDAGEM MULTIPROFISSIONAL.

Base Legal: DECRETO 45.128 DE 02/07/2009 E DECRETO N2 45691 E 12/08/2011
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Produto

\ Unidade de medida

PACIENTE ATENDIDO PACIENTE 126.576

Especificagao do produto Valor financeiro

SOMATORIO DE PACIENTE POR DIA DE
INTERNAGAO E N2 DE PACIENTES AMBULATORIAIS R$16.897.090,00
(ATENDIMENTO DE URGENCIA E ELETIVO)

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios R$16.897.090,00
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GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR — COMPLEXO DE URGENCIA E EMERGENCIA — 4287

Finalidade: PRESTAR ASSISTENCIA A PACIENTES ADULTOS E PEDIATRICOS EM SITUAGOES DE
EMERGENCIAS, PRINCIPALMENTE VITIMAS DE ACIDENTE DE TRANSITO, DE ARMAS BRANCAS E
DE FOGO, TRAUMATISMOS CRANIANOS GRAVES, FRATURAS ORTOPEDICAS COMPLEXAS,
QUEIMADURAS EXTENSAS, ACIDENTES POR ANIMAIS VENENOSOS, E A PACIENTES PEDIATRICOS
COM INTERCORRENCIAS CLINICAS E INFECCIOSAS, COM O OBJETIVO DE DIMINUIR A TAXA DE
MORTALIDADE E AS SEQUELAS ORIUNDAS DESSAS EMERGENCIAS, PERMITINDO O RETORNO DOS
PACIENTES AS SUAS ATIVIDADES.

Descricio da Acgdo: DISPONIBILIZAR A POPULAGAO, SERVICOS MEDICOS-HOSPITALARES E
AMBULATORIAIS DE URGENCIA E EMERGENCIA, ATUANDO COMO CENTRO DE REFERENCIA E EXCELENCIA
AO ATENDIMENTO A PACIENTES VITIMAS DE POLITRAUMATISMOS, GRANDES QUEIMADURAS,
INTOXICAGOES E SITUACOES CLINICAS E/OU CIRURGICAS DE RISCO DE MORTE. TRATAMENTO CIRURGICO
ELETIVO, PRINCIPAMENTE DE ALTA COMPLEXIDADE, DE PATOLOGIAS DECORRENTES DE TRAUMAS, NAS
AREAS DE ORTOPEDIA, BUCO MAXILO FACIAL E REABILITAGAO.

Detalhamento da implementagédo da acdo: A FHEMIG ALCANCARA SEUS OBJETIVOS ATRAVES DA
CONTRATUALIZACAO COM OS GESTORES DO SUS. NA CONTRATUALIZAGAO ESTAO PREVISTAS AS
DEMANDAS DOS MUNICIPIOS E A CAPACIDADE OPERACIONAL DE CADA UNIDADE ASSISTENCIAL
EM OFERTAR OS SERVICOS DEMANDADOS. PARA PRESTACAO DOS SERVICOS PACTUADOS COM
QUALIDADE E SEGURANCA SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS,
RENOVACAO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATACAO
TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE
INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINAIS, MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR,
MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL,
MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE,( INFORMATIZACAO DO PRONTUARIO),
AUTOMACAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS,
GENEROS ALIMENTICIOS. ALEM DISSO, HA NECESSIDADE DE MANUTENCAO E EXPANSAO DE
AREAS FISICAS, ADEQUACAO E QUALIFICACAO PERMANENTE DO QUADRO DE RECURSOS
HUMANOS NOS MOLDES PRECONIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE. UNIDADES
HOSPITALARES QUE COMPOEM O COMPLEXO DE URGENCIA E EMERGENCIA: HOSPITAL JOAO
XXIIl - HIXXII: ATENDIMENTO A PACIENTES VITIMAS DE GRANDES TRAUMAS, QUEIMADURAS
EXTENSAS, INTOXICACOES, ACIDENTES POR ARMA DE FOGO E ARMAS BRANCAS, INCLUINDO
ABORDAGEM CLINICA, CIRURGICA E TRATAMENTO INTENSIVO.

HOSPITAL MARIA AMELIA LINS — HMAL: ATENDIMENTO AMBULATORIAL E INTERNACAO
HOSPITALAR NA ESPECIALIDADE DE ORTOPEDIA.

HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO Il — HUPIl: ATENDIMENTO A PACIENTES PEDIATRICOS,
AMBULATORIAL E  INTERNACAO HOSPITALAR COM  INTERCORRENCIAS  CLINICAS,
INFECTOCONTAGIOSAS, DOENCAS COMPLEXAS (FIBROSE CISTICA E DISTROFIA MUSCULAR),
INCLUINDO ATENDIMENTO DOMICILIAR E DE TERAPIA INTENSIVA.

HOSPITAL CRISTIANO MACHADO — HCM: ATENDIMENTO DE CIRURGIAS ELETIVAS DE PEQUENA E
MEDIA COMPLEXIDADE E ATENDIMENTO A SEQUELADOS NEUROLOGICOS E ORTOPEDICOS QUE
NECESSITAM DE INTERNAGCAO DE LONGA PERMANENCIA.
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Base Legal: DECRETO 45.128 DE 02/07/2009 E DECRETO N2 45691 E 12/08/2011

Unidade de medida

PACIENTE ATENDIDO PACIENTE 492.369

Valor financeiro

Especificagao do produto

SOMATORIO DE PACIENTE POR DIA DE
INTERNAGAO E N2 DE PACIENTES
AMBULATORIAIS (ATENDIMENTO DE URGENCIA
E ELETIVO)

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios R$42.069.287,00

R$42.069.287,00
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GESTAO DA POLITICA HOSPITALAR — COMPLEXO MG TRANSPLANTES - 4276

Finalidade: INCENTIVAR A DOAGAO DE ORGAOS E TECIDOS POR MEIO DE CAMPANHAS
PUBLICITARIAS INFORMATIVAS A POPULACAO EM GERAL; ACOLHER E ESCLARECER AS DUVIDAS
DOS FAMILIARES E RESPONSAVEIS PELO POSSIVEL DOADOR; CAPTAR 0OS ORGAOS DO DOADOR E
TRANSPORTA-LOS DENTRO DAS NORMAS TECNICAS ATE AS INSTITUICOES CREDENCIADAS PARA
A REALIZAGAO DO TRANSPLANTE VISANDO A DIMINUIGAO DA FILA DE ESPERA DE DOADORES DE
MANEIRA A AUMENTAR A SOBREVIDA DA POPULAGAO DE MINAS GERAIS.

Descri¢do da A¢do: COORDENAR AS ATIVIDADES DE TRANSPLANTES NO AMBITO DO ESTADO,
PROMOVENDO ESTRATEGIAS E CAMPANHAS COM O OBIJETIVO DE AUMENTAR A CAPTAGAO,
DISTRIBUIGAO E TRANSPLANTES DE ORGAOS.

Detalhamento da implementagédo da acdo: A FHEMIG ALCANCARA SEUS OBJETIVOS ATRAVES DA
CONTRATUALIZACAO COM OS GESTORES DO SUS. NA CONTRATUALIZAGAO ESTAO PREVISTAS AS
DEMANDAS DOS MUNICIPIOS E A CAPACIDADE OPERACIONAL DE CADA UNIDADE ASSISTENCIAL
EM OFERTAR OS SERVICOS DEMANDADOS. PARA PRESTACAO DOS SERVICOS PACTUADOS COM
QUALIDADE E SEGURANCA SAO NECESSARIAS A INCORPORACAO DE NOVAS TECNOLOGIAS,
RENOVACAO E MANUTENCAO DE EQUIPAMENTOS E MOBILIARIOS, CONTRATACAO
TERCEIRIZADA DE MAO DE OBRA E SERVICOS RELACIONADOS A ATIVIDADE MEIO, AQUISICAO DE
INSUMOS TAIS COMO: GASES MEDICINAIS, MEDICAMENTOS, MATERIAL MEDICO HOSPITALAR,
MATERIAL DE LABORATORIO INCLUINDO REAGENTES E PRODUTOS QUIMICOS EM GERAL,
MATERIAL RADIOLOGICO, ORTESE E PROTESE, (INFORMATIZACAO DO PRONTUARIO),
AUTOMACAO DE FARMACIA E LABORATORIO, FILMES RADIOLOGICOS, FIOS CIRURGICOS,
EQUIPOS PARA BOMBAS DE INFUSAO, DIETA ENTERAL E PARENTERAL, LEITE E DERIVADOS,
GENEROS ALIMENTICIOS. ALEM DISSO, HA NECESSIDADE DE MANUTENCAO E EXPANSAO DE
AREAS FISICAS, ADEQUACAO E QUALIFICACAO PERMANENTE DO QUADRO DE RECURSOS
HUMANOS NOS MOLDES PRECONIZADOS PELO MINISTERIO DA SAUDE. O MG TRANSLANTES
REALIZA A AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS E TREINAMENTO DE PESSOAL, CAMPANHA DE
INCENTIVO DE DOACAO DE ORGAOS, COM O OBIJETIVO DE AUMENTAR A CAPTACAO,
DISTRIBUICAO E TRANSPLANTES DE ORGAOS E TECIDOS.

Base Legal: LEI N2 9.434 DE 04-02-1997, COM AS ALTERAGOES DADAS PELA LEI N2 10.211 DE 23-
03-2001, DECRETO 45.128 DE 02/07/2009.

Produto

Unidade de medida

ORGAO OU TECIDO CAPTADO CAPTACAO 2.862

Especificacdo do produto Valor financeiro

SOMATORIO DE PACIENTE POR DIA DE
INTERNAGAO E N2 DE PACIENTES
AMBULATORIAIS (ATENDIMENTO DE URGENCIA
E ELETIVO)

Valor detalhado por fonte de recurso ‘

10 — Recursos Ordinarios R$902.500,00

R$902.500,00
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PROGRAMA 0191 - GESTAO DA ESCOLA DE SAUDE PUBLICA

Unidade orgamentaria responsavel - descricdo (cddigo) (unidade institucional (6rgdo, entidade, fundo ou
encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da a¢do):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - 4291

Titulo (comunica¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreens3o direta dos propésitos do

programa):

GESTAO DA ESCOLA DE SAUDE PUBLICA

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e
estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de
Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- CONSOLIDAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE EM TODO O ESTADO

- ESTIMULAR MAIOR CUIDADO DO CIDADAO COM A PROPRIA SAUDE

- MELHORAR OS INDICADORES DE MORBIMORTALIDADE ENTRE A POPULACAO JUVENIL

- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

- UNIVERSALIZAR O ACESSO A ATENCAO PRIMARIA

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para cada
Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- ESPERANCA DE VIDA AO NASCER (ANOS)

- TAXA DE RESOLUBILIDADE MACRORREGIONAL

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa estratégico
do PMDI):

X

Estruturador Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagio das
acoes do programa):
CAPACITAR, QUALIFICAR E FORMAR OS PROFISSIONAIS E GESTORES DA SAUDE, VISANDO AO

FORTALECIMENTO E A MELHORIA DA ATENCAO A SAUDE E DA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS),
POR MEIO DA CONSTRUCAO E DIFUSAO DE CONHECIMENTOS.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢des do programa):

PROFISSIONAIS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

Justificativa (descricdo da situacdo-problema: motivo pelo qual é necessario e relevante executar o

programa): VIABILIZAR A EXECUCAO DAS ACOES EDUCACIONAIS E PESQUISAS DA ESCOLA DE SAUDE PUBLICA,
PROVENDO OS RECURSOS NECESSARIOS AO CUMPRIMENTO DE SUA MISSAO.
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Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situacdes responsaveis pelo
seu surgimento, manutengdo ou expansdo). Obs.: Ndo delimitagdo do nimero de causas

Tipo de programa (classificacido do programa segundo os beneficiarios):

Finalistico X | Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

X Continuo Tempordrio

Estratégia de implementacao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo gestor
para alcangar o objetivo do programa):
VIABILIZAR A EXECUGAO DAS POLITICAS PUBLICAS A CARGO DA ESCOLA DE SAUDE PUBLICA, POR MEIO DA

GESTAO DAS FINANGAS DA ESCOLA, CAPACITACAO DOS ALUNOS E FUNCIONARIOS E PRODUGAO CIENTIFICA
VISANDO A MELHORA NA SAUDE DA POPULAGAO MINEIRA.

Unidade administrativa responsdvel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisdo e alocagdo de recursos):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE
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CAPACITACAO, FORMAGAO TECNICA E ESPECIALIZACAO DE PROFISSIONAIS DA AREA DE SAUDE

— ESP - 2094

Finalidade: CONTRIBUIR PARA A FORMULACAO E IMPLEMENTACAO DAS POLITICAS RELATIVAS A
FORMAGAO, AO DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL E A EDUCACAO PERMANENTE DOS ATORES COM
ATUACAO NO AMBITO DO SUS, PRIORITARIAMENTE NO ESTADO DE MINAS GERAIS.

Descrigdo da Agdo: REALIZACAO DE ACOES EDUCACIONAIS DIVERSAS: SEMINARIOS, OFICINAS, CURSOS
INTRODUTORIO, CURSOS DE QUALIFICACAO PROFISSIONAL, CURSOS DE ATUALIZACAO PROFISSIONAL,
CURSOS TECNICOS, POS TECNICOS E DE POS GRADUAGCAO, ATENDENDO AS DEMANDAS DO SISTEMA
ESTADUAL DE SAUDE E TENDO EM VISTA O CARATER PERMANENTE DA EDUCAGAO EM SAUDE.

Detalhamento da implementacdo da acao:

1 - IDENTIFICACAO/RECEBIMENTO DA DEMANDA POR ACAO EDUCACIONAL;

2 - ELABORACAO DA PROPOSTA TECNICO-PEDAGOGICA DA ACAO EDUCIONAL;

3 - ELABORACAO DO MATERIAL DIDATICO;

4 - SELECAO E CONTRATACAO DE DOCENTES;

5 - REALIZACAO DA ACAO EDUCACIONAL, SUPERVISIONANDO E AVALIANDO O PROCESSO ENSINO-
APRENDIZAGEM;

6 - CERTIFICACAO DOS ALUNOS;

7 - AVALIACAO DA ACAO EDUCACIONAL.

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEI 8.080/90 LEI 8.142/90, LEI DELEGADA
180/2011, DECRETO ESTADUAL 45.536/2011, DECRETO ESTADUAL 45.731/2011, DECRETO ESTADUAL
44.932/2008, LEI DELEGADA 135/2007

Produto
PROFISSIONAL PARTICIPANTE DE ACAO DE
CAPACITACAO

Unidade de medida

PARTICIPANTE 2424

Especificacdao do produto Valor financeiro

PROFISSIONAL DA SAUDE PARTICIPANTE DE ACOES
EDUCACIONAIS DA ESP-MG. R$600.000

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios R$600.000
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DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS - GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - ESP -

4274

Finalidade: PROPICIAR O FORTALECIMENTO DA GESTAO DE PESSOAS NO SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS/MG), POR MEIO DA CAPACITAGAO DE PROFISSIONAIS VISANDO A ELEVAGAO NA QUALIDADE DOS
SERVICOS PRESTADOS.

Descrigdo da Agdo: DESENVOLVER AGOES EDUCACIONAIS QUE POSSIBILITEM A CONSOLIDAGAO DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE, FORTALECENDO A POLITICA DE EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE NO
ESTADO DE MINAS GERAIS.

Detalhamento da implementagao da acao:

1 — IDENTIFICACAO/RECEBIMENTO DA DEMANDA POR ACAO EDUCACIONAL;

2 - ELABORACAO DA PROPOSTA TECNICO-PEDAGOGICA DA ACAO EDUCIONAL;

3 - ELABORAGAO DO MATERIAL DIDATICO;

4 - SELECAO E CONTRATACAO DE DOCENTES;

5 - REALIZACAO DA ACAO EDUCACIONAL, SUPERVISIONANDO E AVALIANDO O PROCESSO ENSINO-
APRENDIZAGEM;

6 - CERTIFICACAO DOS ALUNOS;

7 - AVALIACAO DA ACAO EDUCACIONAL

Base Legal: CONSTITUICAO FEDERAL (ART 196 A 200) LEI 8.080/90 LEI 8.142/90, LEI DELEGADA
180/2011, DECRETO ESTADUAL 45.536/2011, DECRETO ESTADUAL 45.731/2011, DECRETO ESTADUAL
44.932/2008, LEI DELEGADA 135/2007

Produto Unidade de medida

PROFISSIONAL PARTICIPANTE DE ACAO DE

~ PARTICIPANTE
CAPACITACAO

Especificagao do produto Valor financeiro

PROFISSIONAL DA SAUDE PARTICIPANTE DE ACOES
EDUCACIONAIS DA ESP-MG.

Valor detalhado por fonte de recurso

R$10.000

10 — Recursos Ordinarios

R$10.000
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PLANEJAMENTO, GESTAO E FINANGAS — ESP - 2091

Finalidade: COORDENAR, IMPLEMENTAR E AVALIAR AS ACOES DE PLANEJAMENTO, GESTAO E FINANGAS,
EXECUTANDO OS SERVIGOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO NECESSARIOS AO
CUMPRIMENTO DAS ATRIBUIGOES INSTITUCIONAIS

Descri¢do da A¢do: EXECUCAO DE SERVICOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO NAS
AREAS DE PLANEJAMENTO/ORCAMENTO, ADMINISTRACAO GERAL (APOIO LOGISTICO E GESTAO DE
PATRIMONIO E CONTRATOS), ADMINISTRACAO CONTABIL E FINANCEIRA, CONTROLE INTERNO E
COMUNICACAO.

Detalhamento da implementagao da acao:

1) COORDENACAO DA ELABORACAO DO PPAG EM CONSONANCIA COM O PLANEJAMENTO ESTRATEGICO
DA UNIDADE; 2) COORDENACAO DA ELABORACAO DA PROPOSTA ORCAMENTARIA SETORIAL; 3)
COORDENACAO DO PROCESSO DE EXECUCAO DOS DIVERSOS PROGRAMAS E ACOES DA UNIDADE,
ENVOLVENDO EM ESPECIAL: A) GESTAO LOGISTICA, PATRIMONIAL E CONTRATUAL DA UNIDADE; B)
GESTAO ORCAMENTARIA, CONTABIL E FINANCEIRA; C) COORDENACAO DAS ATIVIDADES DE
COMUNICACAO INSTITUCIONAL. 4) COORDENACAO DOS PROCESSOS DE MONITORAMENTO E AVALIACAO
DAS ACOES E RESULTADOS INSTITUCIONAIS

Base Legal: LDO - LOA
LEI DELEGADA N2 180 DE 20/01/2011
DECRETO 45.536 DE 27/01/2011 ARTIGO 61

Unidade de medida

ACAO DE APOIO A GESTAO INSTITUCIONAL

ACAO
REALIZADA

Especificacdao do produto Valor financeiro

SERVICOS DE APOIO E SUPORTE DE NATUREZA
TECNICO-ADMINISTRATIVA NAS AREAS DE
PLANEJAMENTO/ORCAMENTO, ADMINISTRACAO
GERAL (APOIO LOGISTICO E GESTAO DE PATRIMONIO
E CONTRATOS), ADMINISTRACAO CONTABIL E
FINANCEIRA E COMUNICACAO

R$4.000.000

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS4.000.000
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PRODUGCAO CIENTIFICA NO CAMPO DA SAUDE - ESP - 4270

Finalidade: PRODUZIR CONHECIMENTO DE PROCEDENCIA E RELEVANCIA PARA A SAUDE E COLOCA-LO A
DISPOSICAO, PRINCIPALMENTE, DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS), VISANDO O DESENVOLVIMENTO
DOS ATORES ENVOLVIDOS E CONSEQUENTEMENTE, A MELHORIA DOS SERVICOS PRESTADOS A
POPULACAO.

Descrigdo da Ag¢do: PRODUCAO DE CONTEUDO CIENTIFICO RECONHECIDO NO CAMPO DA SAUDE,
ABRANGENDO GESTAO, PLANEJAMENTO, POLITICAS PUBLICAS, EPIDEMIOLOGIA, EDUCAGAO
PERMANENTE, TRABALHO E AMBIENTE.

Detalhamento da implementacao da acao:

- REALIZAR O RECORTE DO TEMA A SER TRABALHADO;

-BUSCAR SUBSIDIOS FINANCEIROS PARA VIABILIZAR AS ACOES;

-SELECIONAR O PERIODICO OU O EVENTO QUE SERA OBJETO DE DIVULGAGAO E RECONHECIMENTO DO
RECORTE ACIMA ASSINALADO;

-ENCAMINHAR O RESUMO DE TRABALHO E/OU ARTIGO PARA A COMISSAO CIENTIFICA DO EVENTO OU
AO CORPO EDITORIAL DO PERIODICO E AGUARDAR POSICIONAMENTO. QUANDO FOR O CASO, PROCEDER
ALTERAGOES RECOMENDADAS PELOS REVISORES;

-ARQUIVAMENTO E DISPONIBILIZACAO DO CONTEUDO NA BIBLIOTECA DA ESP-MG.

Base Legal: LEI ESTADUAL N.2 869/1952. LEI DELEGADA N°135/2007. DECRETO ESTADUAL
N°44.932/2008. LE| DELEGADA N°180/2011. DECRETO ESTADUAL N°45.536/2011

Produto Unidade de medida

PRODUGCAO CIENTIFICA ARTIGO/TRABALHO 20

Especificacdao do produto Valor financeiro

ARTIGOS E/OU TRABALHOS CIENTIFICOS ACEITOS
PARA PUBLICACAO/APRESENTACAO EM EVENTOS

R$30.000

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS30.000
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REMUNERAGAO DE PESSOAL ATIVO E ENCARGOS SOCIAIS — ESP - 2084

Finalidade: VIABILIZAR A REMUNERAGAO DE PESSOAL ATIVO DO ESTADO E PAGAMENTO DOS
RESPECTIVOS ENCARGOS SOCIAIS E AUXILIOS, CONFERINDO CONDIGOES ADEQUADAS AO CUMPRIMENTO
DAS ATRIBUIGOES INSTITUCIONAIS.

Descricdo da Agdo: COORDENAGCAO DAS DIVERSAS ETAPAS QUE COMPOEM O GERENCIAMENTO DE
RECURSOS HUMANOS COMO RECRUTAMENTO E SELEGAO, GESTAO DE CARREIRAS, TREINAMENTO E
DESENVOLVIMENTO, ADMINISTRAGAO E AVALIAGAO DO DESEMPENHO.

Detalhamento da implementag¢do da agdo: 1) CRIACAO, MEDIANTE LEI, DE CARGOS, EMPREGOS OU
FUNCOES PUBLICOS;

2) REALIZACAO DE CONCURSOS PUBLICOS PARA PROVIMENTO DE CARGOS (DE PROVIMENTO EFETIVO)
OU EMPREGOS PUBLICOS;

3) PROVIMENTO DOS CARGOS (COMISSIONADOS OU DE PROVIMENTO EFETIVO), EMPREGOS OU
FUNCOES PUBLICOS;

4) COORDENACAO DO PROCESSO DE GESTAO DOS RECURSOS HUMANOS DA UNIDADE;

5) REMUNERACAO DO PESSOAL ATIVO EM CONTRAPRESTACAO AOS SERVICOS PRESTADOS NOS TERMOS
DA LEGISLACAO EM VIGOR.

Base Legal: LEI ESTADUAL N.2 869/1952. LEI DELEGADA 135/2007. DECRETO ESTADUAL 44.932/2008

Unidade de medida
UNIDADE

Produto
PESSOA REMUNERADA

Valor financeiro

Especificacdao do produto

PESSOAS REMUNERADAS TITULARES DE CARGO,

. . R$10.111.552
EMPREGO OU FUNCAO PUBLICA

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS10.111.552
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PROGRAMA 0194 - GESTAO DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Unidade orgamentaria responsavel - descricdo (cddigo) (unidade institucional (6rgdo, entidade, fundo ou
encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da a¢do):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - 4291

Titulo (comunica¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreens3o direta dos propésitos do
programa):

GESTAO DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e
estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- CONSOLIDAR AS REDES DE ATENCAO A SAUDE EM TODO O ESTADO

- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para cada

Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- TAXA DE RESOLUBILIDADE MACRORREGIONAL

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢io do programa no mapa estratégico
do PMDI):

Estruturador X

Associado Especial

Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagio das

acoOes do programa):

GARANTIR A MANUTENGAO DAS AGCOES DE ATIVIDADE MEIO, VISANDO ASSEGURAR A
INFRAESTRUTURA DAS DIVERSAS UNIDADES DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢des do programa):

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Justificativa (descricdo da situacdo-problema: motivo pelo qual é necessédrio e relevante executar o
programa):

VIABILIZAR A EXECUCAO DAS POLITICAS PUBLICAS A CARGO DA SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE, PROVENDO OS RECURSOS NECESSARIOS AO CUMPRIMENTO DOS OBJETIVOS
INSTITUCIONAIS.
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Causas (um fator que contribua para a ocorréncia do problema, ou seja, processos ou situagées responsaveis pelo
seu surgimento, manutengdo ou expansdo). Obs.: Ndo delimitagdo do nimero de causas

Tipo de programa (classificagdo do programa segundo os beneficiarios):

Finalistico X | Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

X Continuo Temporario

Estratégia de implementagao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo gestor
para alcangar o objetivo do programa):

VIABILIZAR A EXECUCAO DAS POLITICAS PUBLICAS A CARGO DA SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE, POR MEIO DA GESTAO DAS FINANCAS, E INFORMACOES DA SECRETARIA, BEM COMO
APOIO AS REGIONAIS DE SAUDE, VISANDO A MELHORA NA SAUDE DA POPULACAO MINEIRA.

Unidade administrativa responsdvel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do

programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisao e aloca¢ido de recursos):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE
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ACOES DE TECNOLOGIA DA INFORMAGCAO - SES - 2080

Finalidade: PROVER E GARANTIR SERVICOS TECNOLOGICOS, ASSEGURANDO NIVEL DE MATURIDADE DE
ACESSIBILIDADE, DISPONIBILIDADE E SEGURANGA DAS INFORMAGOES NA SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE DE MINAS GERAIS, VISANDO A MODERNIZAGAO DA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE.

Descri¢io da Ag¢do: REALIZACAO DA GESTAO EFETIVA DE CONTRATOS DE TECNOLOGIA DA
INFORMAGAO, ALINHADO AO PLANEJAMENTO ESTRATEGICO, PROVENDO A INOVAGCAO DE
PROJETOS TECNOLOGICOS E A MODERNIZACAO DO PARQUE DE EQUIPAMENTOS DE
INFORMATICA, GARANTINDO MELHORES SERVICOS AOS COLABORADORES DA SES-MG.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: 1) CONTRATOS E SERVICOS DE TI: REALIZACAO DE
CONTRATOS DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO, PARA O PROVIMENTO DA CONTINUIDADE DO
FUNCIONAMENTO DOS SERVICOS UTILIZADOS PELOS COLABORADORES DA SES, TAIS COMO:
REDE DE DADOS, TELEFONIA, IMPRESSAO DEPARTAMENTAL, VIDEOCONFERENCIA E
INFRAESTRUTURA. 2) PROJETOS TECNOLOGICOS: TODOS OS PROJETOS QUE ESTEJAM NA
CATEGORIA DE INVESTIMENTO, VISANDO MELHORIA DE SERVICOS AOS COLABORADORES DA SES
E SAUDE PUBLICA EM MG, TAIS COMO: PROJETO GEICOM, PROJETO DE INFRAESTRUTURA DE
SERVIDORES, PROJETO RFID (CONTROLE DE MEDICAMENTOS MATERIAIS DE ALTO CUSTO ) E
PROJETO DE AMPLIACAO DE VIDEOCONFERENCIA. 3) MODERNIZACAO DO PARQUE
TECNOLOGICO: AQUISICAO DE INSUMOS E PERIFERICOS DE INFORMATICA, PROVENDO
QUALIDADE EM SERVICO AO COLABORADOR DA SES, TAIS COMO: DESKTOPS, NOTEBOOKS,
TABLETS, NO-BREAKS, TELEVISORES, CAMERAS, PENDRIVES E ETC.

Base Legal: LEI DELEGADA N2 179 E 180 DE 2011, DECRETO 45.812 DE 14.12.2011 E
RESOLUGAO/SES N2 3070, DEZEMBRO DE 2011.

Unidade de medida
CONTRATO CUSTEADO CONTRATO

31

Especificacdao do produto Valor financeiro
SERAO CONSIDERADOS CONTRATOS CUSTEADOS
AQUELES VOLTADOS PARA O PROVIMENTO DA
CONTINUIDADE DO FUNCIONAMENTO DOS
SERVICOS UTILIZADOS PELOS COLABORADORES
DA SES, TAIS COMO: REDE DE DADOS,
TELEFONIA, IMPRESSAO DEPARTAMENTAL,

VIDEOCONFERENCIA E INFRAESTRUTURA

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS 39.000.000

RS 39.000.000
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DIREGAO SUPERIOR SES - 2069

Finalidade: DEFINIR, COORDENAR E SUPERVISIONAR, NO AMBITO ORGANIZACIONAL INTERNO
E/OU SETORIAL, AGOES VISANDO AO CUMPRIMENTO DAS ATRIBUICOES INSTITUCIONAIS.

Descricio da Acdo: ORIENTACAO, COORDENACAO E SUPERVISRO, NO AMBITO
ORGANIZACIONAL INTERNO E/OU SETORIAL, DAS POLITICAS INSTITUCIONAIS VISANDO AO
CUMPRIMENTO DAS ATRIBUICOES DA UNIDADE DEFINIDAS NA LEGISLACAO.

Detalhamento da implementacdo da ag¢do: 1) PLANEJAMENTO ESTRATEGICO DAS INICIATIVAS E
ACOES INSTITUCIONAIS; 2) COORDENACAO DO PROCESSO DE EXECUCAO DOS PROGRAMAS E
ACOES A CARGO DA UNIDADE; 3) MONITORAMENTO E AVALIACAO DAS ACOES E RESULTADOS
ALCANCADOS, TENDO EM VISTA O CUMPRIMENTO DA MISSAO LEGAL.

LEI DELEGADA 127 DE 25/01/2007

Produto Unidade de medida
ACAO DE GESTAO INSTITUCIONAL SUPERIOR

REALIZADA

Especificacdao do produto Valor financeiro

ORIENTACAO, COORDENACAO E SUPERVISAO
DAS POLITICAS INSTITUCIONAIS. RS 100.000

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS 100.000
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FORTALECIMENTO DA GESTAO REGIONAL — SES - 2082

Finalidade: MELHORAR A GESTAO REGIONAL NO ESTADO DE MINAS GERAIS VISANDO O
APRIMORAMENTO DAS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE.

Descri¢do da Ag¢3o: GERENCIAR OS RECURSOS DESTINADOS A MANUTENCAO DAS ACOES DA
SUBSECRETARIA DE GESTAO REGIONAL NO NIVEL CENTRAL, E O CUSTEIO E INVESTIMENTO NO
NIVEL REGIONAL, RELACIONADOS A QUALIFICACRO DOS SERVIDORES, MELHORIAS DAS
ESTRUTURAS FISICAS, AQUISICAO DE MATERIAIS DE CONSUMO, MOBILIARIOS E EQUIPAMENTOS
E DESLOCAMENTOS DE TECNICOS PARA ACOMPANHAMENTO DOS PROJETOS E PROGRAMAS DA
SES.

Detalhamento da implementagao da a¢ao: 1) VIAGENS: COBERTURA DE DESPESAS DE VIAGENS DO
SUBSECRETARIO, SUAS ASSESSORAS E SEUS SERVIDORES DOS NUCLEOS DO NIVEL CENTRAL PARA
ACOMPANHAMENTO DOS PROCESSOS DE TRABALHO DAS URS, PARTICIPAGOES EM CONGRESSOS, CURSOS,
COMISSAO INTERGESTORES TRIPARTITE (BRASILIA-DF) E OUTROS DESLOCAMENTOS NECESSARIOS. 2)
DESLOCAMENTOS DOS SERVIDORES AOS MUNICIPIOS PARA EXECUGAO DAS AGOES DE PRO-ATIVIDADE DAS
UNIDADES REGIONAIS DE SAUDE (URS), VISANDO O ACOMPANHAMENTO DOS PROJETOS ESTRUTURADORES,
PROGRAMAS PRIORITARIOS, PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA, MONITORAMENTO DO ACORDO DE RESULTADOS E
PARTICIPAGOES EM CIB'S MICRO E MACRORREGIONAIS E CIB ESTADUAL. 3) AQUISIGAO DE MATERIAL DE CONSUMO
PARA O FUNCIONAMENTO DA SUBSECRETARIA DE GESTAO REGIONAL NA SUA ESTRUTURA DO NIVEL CENTRAL E
ESTRUTURA DO NIVEL REGIONAL (28 URS).

4) QUALIFICAGAO DOS SERVIDORES DAS UNIDADES REGIONAIS DE SAUDE: 4A) CERTIFICAGAO DOS DIRETORES E
COORDENADORES DOS NUCLEOS DAS UNIDADES REGIONAIS; 4B) ENCONTROS PRESENCIAIS DOS DIRETORES
REGIONAIS DE SAUDE; 4) OFICINAS COM OS COORDENADORES DAS URS PARA ALINHAMENTOS CONCEITUAIS DOS
PROCESSOS DE TRABALHO. 5) AQUISIGAO DE MOBILIARIO E EQUIPAMENTOS, INCLUSIVE DE INFORMATICA, PARA
EQUIPAR E ADEQUAR AS UNIDADES REGIONAIS DE SAUDE AO SUPORTE NECESSARIO AS SUAS AGOES DE PRO-
ATIVIDADE E AS DEMANDADAS PELO NIiVEL CENTRAL. 6) REFORMAS E REVITALIZAGOES DAS SEDES DAS UNIDADES
REGIONAIS DE SAUDE.

Base Legal: LEI DELEGADA N2 179 E 180 DE 2011, DECRETO 45.812 DE 14.12.2011 E
RESOLUGAO/SES N2 3070, DEZEMBRO DE 2011.

Unidade de medida
UNIDADE REGIONAL FORTALECIDA UNIDADE

28

Especificacdo do produto
CONSIDERAMOS UNIDADE REGIONAL FORTALECIDA
AQUELA EM QUE: - O SEU DIRETOR E OS SEUS
COORDENADORES TENHAM SIDO APROVADOS NO
PROCESSO DE CERTIFICAGAO PARA OS CARGOS; - 10% DE
SEUS TECNICOS TENHAM PARTICIPADO DE PELO MENOS 1
CURSO DE APRIMORAMENTO RELACIONADO AOS SEUS
PROCESSOS DE TRABALHO; - A ADEQUACAO DE
ESTRUTURA FiSICA DAS URS QUE SE ENCONTRAREM EM
SITUAGAO PRECARIA.

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS 39.001.000

RS 39.001.000
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PLANEJAMENTO, GESTAO E FINANGCAS — SES - 2073

Finalidade: COORDENAR, IMPLEMENTAR E AVALIAR AS ACOES DE PLANEJAMENTO, GESTAO E
FINANGAS, EXECUTANDO OS SERVICOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO
NECESSARIOS AO CUMPRIMENTO DAS ATRIBUICOES INSTITUCIONAIS.

Descri¢do da Ag¢do: EXECUCAO DE SERVICOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO
NAS AREAS DE PLANEJAMENTO/ORCAMENTO, ADMINISTRACAO GERAL (APOIO LOGISTICO E
GESTAO DE PATRIMONIO E CONTRATOS), ADMINISTRACAO CONTABIL E FINANCEIRA, CONTROLE
INTERNO E COMUNICAGAO.

Detalhamento da implementag¢do da a¢do: 1) COORDENACAO DA ELABORACAO DO PPAG EM
CONSONANCIA COM O PLANEJAMENTO ESTRATEGICO DA UNIDADE; 2) COORDENACAO DA
ELABORACAO DA PROPOSTA ORCAMENTARIA SETORIAL; 3) COORDENAGCAO DO PROCESSO DE
EXECUCAO DOS DIVERSOS PROGRAMAS E ACOES DA UNIDADE, ENVOLVENDO EM ESPECIAL: A)
GESTAO LOGISTICA, PATRIMONIAL E CONTRATUAL DA UNIDADE; B) GESTAO ORCAMENTARIA,
CONTABIL E FINANCEIRA; C) COORDENACAO DAS ATIVIDADES DE COMUNICACAO
INSTITUCIONAL. 4) COORDENACAO DOS PROCESSOS DE MONITORAMENTO E AVALIACAO DAS
ACOES E RESULTADOS INSTITUCIONAIS.

Base Legal: LEI DELEGADA N2127 DE 25 DE JANEIRO DE 2007

Produto Unidade de medida
ACAO DE APOIO A GESTAO INSTITUCIONAL

REALIZADA

ACAO

Especificacdo do produto Valor financeiro
SERVICOS DE APOIO E SUPORTE DE NATUREZA
TECNICO-ADMINISTRATIVA NAS AREAS DE
PLANEJAMENTO/ORCAMENTO, ADMINISTRACAO
GERAL (APOIO LOGISTICO E GESTAO DE RS 74.900.000
PATRIMONIO E CONTRATOS), ADMINISTRACAO

CONTABIL E FINANCEIRA E COMUNICAGAO

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS 74.900.000
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REMUNERAGAO DE PESSOAL ATIVO E ENCARGOS SOCIAIS — SES - 2078

Finalidade: VIABILIZAR A REMUNERAGCAO DE PESSOAL ATIVO DO ESTADO E PAGAMENTO DOS
RESPECTIVOS ENCARGOS SOCIAIS E AUXILIOS, CONFERINDO CONDIGOES ADEQUADAS AO
CUMPRIMENTO DAS ATRIBUICOES INSTITUCIONAIS.

Descrigdo da Ag¢do: COORDENACAO DAS DIVERSAS ETAPAS QUE COMPOEM O GERENCIAMENTO
DE RECURSOS HUMANOS COMO RECRUTAMENTO E SELEGCAO, GESTAO DE CARREIRAS,
TREINAMENTO E DESENVOLVIMENTO, ADMINISTRACAO E AVALIACAO DO DESEMPENHO.

Detalhamento da implementagdo da a¢do: 1) CRIACAO, MEDIANTE LEI, DE CARGOS, EMPREGOS
OU FUNCOES PUBLICOS; 2) REALIZACAO DE CONCURSOS PUBLICOS PARA PROVIMENTO DE
CARGOS (DE PROVIMENTO EFETIVO) OU EMPREGOS PUBLICOS; 3) PROVIMENTO DOS CARGOS
(COMISSIONADOS OU DE PROVIMENTO EFETIVO), EMPREGOS OU FUNCOES PUBLICOS; 4)
COORDENACAO DO PROCESSO DE GESTAO DOS RECURSOS HUMANOS DA UNIDADE; 5)
REMUNERAGCAO DO PESSOAL ATIVO EM CONTRAPRESTACAO AOS SERVICOS PRESTADOS NOS
TERMOS DA LEGISLACAO EM VIGOR.

Base Legal: LE| ESTADUAL N.2 869/1952.

Unidade de medida
UNIDADE

Produto
PESSOA REMUNERADA

Especificacdo do produto Valor financeiro

PESSOAS REMUNERADAS TITULARES DE CARGO,
EMPREGO OU FUNCAO PUBLICA. RS 430.284.003

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS 430.284.003
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PROGRAMA 0196 - GESTAO DA FUNDAGCAO HOSPITALAR DE MINAS GERAIS

Unidade orgamentaria responsavel - descricdo (cddigo) (unidade institucional (6rgdo, entidade, fundo ou
encargo geral do Estado) a qual se vincula a gestdo global da agdo):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - 4291

Titulo (comunica¢do ao publico, em uma palavra ou frase-sintese, da compreens3o direta dos propédsitos do

programa):

GESTAO DA FUNDAGAO HOSPITALAR DE MINAS GERAIS

Rede de Desenvolvimento Integrado — a que o programa esta associado (sdo arranjos organizados para
concentrar esforgos funcionais do Governo em fungao de resultados finalisticos, objetivos estratégicos e

estratégias comuns):

REDE DE ATENGCAO A SAUDE

Objetivos estratégicos (representam os resultados estratégicos - estabelecidos pelo PMDI para cada Rede de

Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

- CONSOLIDAR AS REDES DE ATENGCAO A SAUDE EM TODO O ESTADO

- ESTIMULAR MAIOR CUIDADO DO CIDADAO COM A PROPRIA SAUDE

- MELHORAR OS INDICADORES DE MORBIMORTALIDADE ENTRE A POPULAGAO JUVENIL
- REDUZIR AS DISPARIDADES REGIONAIS NO ATENDIMENTO A SAUDE

- UNIVERSALIZAR O ACESSO A ATENCAO PRIMARIA

Indicadores finalisticos: (expressam, em termos numéricos, os resultados - estabelecidos pelo PMDI para cada

Rede de Desenvolvimento Integrado - aos quais o programa se vincula):

ESPERANCA DE VIDA AO NASCER (ANOS)

PERCENTUAL DA POPULAGCAO DECLARADA TABAGISTA (15 ANOS OU MAIS)

- PERCENTUAL DA POPULACAO QUE REALIZA ATIVIDADE FIiSICA REGULAR (14 ANOS OU MAIS)
PROPORCAO DE NASCIDOS VIVOS DE MAES COM 7 OU MAIS CONSULTAS PRE-NATAL
PROPORGAO DE OBITOS POR CAUSAS EXTERNAS

TAXA DE APVP POR DOENCAS CARDIOVASCULARES, CAUSAS EXTERNAS E NEOPLASIAS

TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL (POR MIL NASCIDOS VIVOS)

TAXA DE RESOLUBILIDADE MACRORREGIONAL

Identificador de programa governamental (identifica a forma de inser¢do do programa no mapa estratégico
do PMDI):

Estruturador Associado Especial
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Objetivo do programa (expressa a busca de um resultado: beneficios esperados com a implementagio das

acoOes do programa):

PRESTAR ASSISTENCIA HOSPITALAR, AMBULATORIAL A PACIENTES ORIUNDOS DO SUS, EM SITUAGCOES DE
EMERGENCIAS, COM INTERCORRENCIAS CLINICAS E INFECCIOSAS, AO ATENDIMENTO A PACIENTES COM
CANCER, DOENGAS INFECTOCONTAGIOSAS E AS GESTANTES E RECEM-NASCIDOS DE ALTO RISCO, BEM
COMO AOS PORTADORES DE HANSENIASE E SOFRIMENTO MENTAL. INCENTIVAR A DOAGAO, CAPTAR E
TRANSPORTAR ORGAOS E TECIDOS PARA A REALIZAGAO DE TRANSPLANTES.

Publico-alvo (apresenta, de forma especificada, os destinatarios das a¢des do programa):

FUNDAGAO HOSPITALAR DE MINAS GERAIS

Justificativa (descricdo da situacdo-problema: motivo pelo qual é necessdrio e relevante executar o
programa):.

VIABILIZAR: A AMPLIACAO OU REFORMA AS UNIDADES DA REDE FHEMIG DE ACORDO COM AS NORMAS
DA VIGILANCIA SANITARIA; FORMACAO DE MEDICOS RESIDENTES NAS ESPECIALIDADES MEDICAS
OFERECIDAS PELA REDE FHEMIG, VISANDO A MELHORIA DOS SERVICOS PRESTADOS A POPULACAO EM
CONSONANCIA COM AS DIRETRIZES DAS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE; QUALIFICACAO DO SERVIDOR
POR MEIO DE CURSOS DE EDUCACAO BASICA, PROFISSIONAL E SUPERIOR, QUE CONTRIBUAM PARA A
MELHORIA DA QUALIDADE E DA EFICIENCIA DOS SERVICOS PUBLICOS PRESTADOS AO CIDADAO;
COORDENAGAO, IMPLEMENTAGAO E AVALIACAO DAS AGCOES DE PLANEJAMENTO, GESTAO E FINANGAS,
EXECUTANDO OS SERVICOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO NECESSARIOS AO
CUMPRIMENTO DAS ATRIBUICOES INSTITUCIONAIS; A REMUNERAGAO DE PESSOAL ATIVO DO ESTADO E
PAGAMENTO DOS RESPECTIVOS ENCARGOS

Tipo de programa (classificagdo do programa segundo os beneficiarios):

Finalistico X | Apoio a Politicas Publicas e Areas Especificas

Horizonte temporal (estabelece o periodo de vigéncia do programa, podendo ser continuo ou temporario):

X Continuo Temporario

Estratégia de implementagao (iniciativas estratégicas — principais meios e instrumentos — utilizadas pelo gestor

para alcangar o objetivo do programa):

VIABILIZAR A EXECUGAO DAS POLITICAS PUBLICAS A CARGO DA FHEMIG, POR MEIO DA GESTAO DAS
FINANGAS, CAPACITACAO DOS FUNCIONARIOS E REESTRUTURAGAO E REFORMAS DAS UNIDADES DA
FUNDAGAO, VISANDO A MELHORA NA SAUDE DA POPULAGAO MINEIRA

Unidade administrativa responsavel pelo programa (unidade interna responsavel pela gestdo global do
programa, correspondendo ao menor nivel hierarquico com poder de decisao e alocagdo de recursos):

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE
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DESENVOLVIMENTO E CAPACITAGAO DO SERVIDOR — FHEMIG - 2096

Finalidade: QUALIFICAR O SERVIDOR POR MEIO DE CURSOS DE EDUCAGAO BASICA,
PROFISSIONAL E SUPERIOR, QUE CONTRIBUAM PARA A MELHORIA DA QUALIDADE E DA
EFICIENCIA DOS SERVIGOS PUBLICOS PRESTADOS AO CIDADAO.

Descri¢do da Agdo: QUALIFICACAO E DESENVOLVIMENTO DO SERVIDOR POR MEIO DE CURSOS
DE FORMAGAO E APERFEICOAMENTO PROFISSIONAL.

Detalhamento da implementagio da agdo: 1) COORDENACAO DO PROCESSO DE
PLANEJAMENTO E GERENCIAMENTO DAS ATIVIDADES DE CAPACITACAO, TENDO EM VISTA
MAPEAR AS PRINCIPAIS COMPETENCIAS A SEREM DESENVOLVIDAS E AS PRINCIPAIS CARENCIAS
EXISTENTES; 2) SELECAO DOS PARTICIPANTES A SEREM CAPACITADOS; 3) DESIGNACAO DAS
PESSOAS/INSTITUICOES/EMPRESAS QUE MINISTRARAO OS CURSOS OU TREINAMENTOS; 4)
AVALIACAO DAS ATIVIDADES DE CAPACITACAO EMPREENDIDAS PELA UNIDADE.

Base Legal: DECRETO ESTADUAL N.2 44.205/2006

LEI DELEGADA N¢2 180 DE 20/01/2011

DECRETO 45.536 DE 27/01/2011 ARTIGO 61

Produto Unidade de medida

SERVIDOR CAPACITADO SERVIDOR

3.498

Especificacdao do produto Valor financeiro

SERVIDOR CAPACITADO EM CURSOS DE
EDUCACAO BASICA, PROFISSIONAL E SUPERIOR. RS 636.160

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordindrios RS 636.160
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FORMAGAO DE MEDICOS ESPECIALISTAS — FHEMIG - 4289

Finalidade: FORMAR MEDICOS RESIDENTES NAS ESPECIALIDADES MEDICAS OFERECIDAS PELA
REDE FHEMIG, VISANDO A MELHORIA DOS SERVICOS PRESTADOS A POPULACAO EM
CONSONANCIA COM AS DIRETRIZES DAS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE.

Descri¢do da A¢do: SELECAO, TREINAMENTO EM SERVICO SOB SUPERVISAO E FORMACAO DE
MEDICOS RESIDENTES NAS ESPECIALIDADES OFERTADAS PELA REDE FHEMIG, EM
CONFORMIDADE COM A LEGISLACAO VIGENTE.

Detalhamento da implementag¢do da a¢do: TREINAR EM SERVICO, NO AMBIENTE HOSPITALAR,
OS MEDICOS RESIDENTES APROVADOS NA PROVA ESCRITA DE CONHECIMENTOS MEDICOS, BEM
COMO NA ETAPA DE ANALISE CURRICULAR, CONSTANTES NO PROCESSO SELETIVO REALIZADO
PELA FHEMIG E COORDENADO A NIVEL ESTADUAL PELA COMISSAO ESTADUAL DE RESIDENCIA
MEDICA - CEREM-MG, ORGAO DEFINIDO PELA COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA DO
MINISTERIO DA EDUCACAO - CNRM-MEC. OS CANDIDATOS SELECIONADOS EXECUTAM SUAS
ATIVIDADES SOB ORIENTACAO DE PROFISSIONAIS MEDICOS EFETIVOS DA FUNDACAO,
DENOMINADOS PRECEPTORES, OS QUAIS POSSUEM ELEVADA QUALIFICACAO ETICA E
PROFISSIONAL. NA FUNDACAO 0S PROGRAMAS DE RESIDENCIA TEM DURACAO MINIMA DE DOIS
ANOS, ASSIM, NO DECORRER DO CUMPRIMENTO DA CARGA HORARIA DEFINIDA EM LEI, OS
RESIDENTES SAO AVALIADOS TRIMESTRALMENTE POR SEUS PRECEPTORES, QUE ANALISAM AS
SEGUINTES COMPETENCIAS PROFISSIONAIS: HABILIDADES NA ENTREVISTA MEDICA E NO EXAME
FiSICO, QUALIDADES HUMANISTICAS E PROFISSIONALISMO, RACIOCINIO CLINICO, COMPETENCIA
CLINICA GERAL, HABILIDADE DE ORIENTACAO, ORGANIZACAO E EFICIENCIA. SENDO QUE PARA
OBTENCAO DO CERTIFICADO DE ESPECIALISTA O MEDICO RESIDENTE DEVE: CUMPRIR
INTEGRALMENTE A CARGA HORARIA PREVISTA NO PROGRAMA; SER APROVADO NA AVALIACAO
FINAL, E TER DESEMPENHO PROFISSIONAL SATISFATORIO.

Base Legal: DECRETO 44.466 DE 16/02/2007. DECRETO FEDERAL N2 80.281 DE 05 DE SETEMBRO DE
1977. LEI FEDERAL N2 6.932 DE 07 DE JULHO DE 1981. LEI FEDERAL N¢ 11.381 DE 12 DE DEZEMBRO DE
2006. DECRETO FEDERAL N2 91.364 DE 21 DE JUNHO DE 1985. DECRETO 45.691 DE 12/08/2011.

Produto Unidade de medida
RESIDENCIA MEDICA OFERECIDA RESIDENCIA MEDICA

Especificacdao do produto Valor financeiro
OFERTAR PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA,

COM ELEVADA QUALIDADE E
PROFISSIONALISMO, BEM COMO CONCEDER
TITULO DE ESPECIALISTA AOS MEDICOS
GRADUADOS NO BRASIL OU NO EXTERIOR, QUE RS 9.418.090
ESTEJAM DE ACORDO COM A LEGISLACAO
VIGENTE PARA O EXERCICIO DA MEDICINA NO
BRASIL.

Valor detalhado por fonte de recurso

10 — Recursos Ordinarios RS 9.418.090
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PLANEJAMENTO, GESTAO E FINANGAS — FHEMIG - 2097

Finalidade: COORDENAR, IMPLEMENTAR E AVALIAR AS ACOES DE PLANEJAMENTO, GESTAO E
FINANGAS, EXECUTANDO OS SERVICOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO
NECESSARIOS AO CUMPRIMENTO DAS ATRIBUICOES INSTITUCIONAIS.

Descri¢do da Ag¢do: EXECUCAO DE SERVICOS DE APOIO E SUPORTE TECNICO-ADMINISTRATIVO
NAS AREAS DE PLANEJAMENTO/ORCAMENTO, ADMINISTRACAO GERAL (APOIO LOGISTICO E
GESTAO DE PATRIMONIO E CONTRATOS), ADMINISTRACAO CONTABIL E FINANCEIRA, CONTROLE
INTERNO E COMUNICAGAO.

Detalhamento da implementag¢do da a¢do: 1) COORDENACAO DA ELABORACAO DO PPAG EM
CONSONANCIA COM O PLANEJAMENTO ESTRATEGICO DA UNIDADE; 2) COORDENACAO DA
ELABORACAO DA PROPOSTA ORCAMENTARIA SETORIAL; 3) COORDENACAO DO PROCESSO DE
EXECUCAO DOS DIVERSOS PROGRAMAS E ACOES DA UNIDADE, ENVOLVENDO EM ESPECIAL: A)
GESTAO LOGISTICA, PATRIMONIAL E CONTRATUAL DA UNIDADE; B) GESTAO ORCAMENTARIA,
CONTABIL E FINANCEIRA; C) COORDENACAO DAS ATIVIDADES DE COMUNICACAO
INSTITUCIONAL. 4) COORDENACAO DOS PROCESSOS DE MONITORAMENTO E AVALIACAO DAS
AC@ES E RESULTADOS INSTITUCIONAIS.

Base Legal: DECRETO 44.466 DE 16/02/2007. DECRETO 45.691 DE 12/08/2011.

Produto Unidade de medida
ACAO DE APOIO A GESTAO INSTITUCIONAL

REALIZADA

Especificacdao do produto Valor financeiro
SERVICOS DE APOIO E SUPORTE DE NATUREZA
TECNICO-ADMINISTRATIVA NAS AREA