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Metodologia da Gestao de Custos na Atengao Primaria

A Unidade Basica de Saude (UBS) é a principal porta de entrada para a Rede de Atengéo a
Saude. O conhecimento do custeio dessas unidades sao fundamentais para a melhor gestéo
dos servicos.

A Geréncia de Custos Regionais (GEC/DGR/SES/DF), o Departamento de Economia da Saulde
(DESID)do Ministério da Saude, e a Coordenacao da Atencao Basica (COAPS/SES-DF), area
técnica responsavel pela organizacédo dos servicos na Atencao Primaria, elaboraram um
estudo junto com as Regides Norte, Central e Leste para avaliar a viabilidade da metodologia
adotada pelo Programa Nacional de Gestdo de Custos (PNGC) para unidades de salde
relacionadas a Atencao Primaria.

Assim, este Manual foi concebido com as padronizagdes especificas e definidas
especialmente para todas as regides de saude da Atencao Primaria/SES do Distrito Federal,
com o intuito de facilitar a organizacédo do trabalho dos Nucleos de Gestao de Custos e
orientar aos servidores como e onde buscar as informacdes e a correta utilizacdo das
ferramentas elaboradas para prover a apuragao dos custos.




A tipologia da UBS segue de acordo com a quantidade de equipe que compdem a unidade basica
de salde, dessa forma temos duas classificacoes:
« Unidade Basica de Saude tipo 1. unidades com até trés(03) Equipes de Salude da Familia
(ESF) e,
- Unidade Basica de Saude tipo 2: unidades com mais de trés(3) Equipes de Satde da Familia.
(ESF)

E de acordo com a localidade dentro do territorio:
« Rural: Unidades localizadas em territorio classificado pelo Plano de Diretor de Ordenamento
Territorial do Distrito Federal (PDOT) como rural, que desenvolvem atividades de acordo com
a Politica Nacional de Satde Integral das Populagdes do Campo e da Floresta (PNSIPCF).
« Urbana: Unidades localizadas em areas de alta concentragcdo populacional em espagos mais
restritos e que retnem atividades vinculadas, principalmente, ao setor secundario (indUstria e
producao de energia) e terciario (comércio e servigos).

As Unidades Basicas de Saude também podem ser subclassificadas em:
« Horario normal: funciona em horario comercial (segunda a sexta-feira, das 8h as 17h)
« Horario ampliado: funciona até as 22h e/ou aos sabados.
« Superdimensionadas: unidades com mais de sete (07) Equipes de Salude da Familia (ESF).

Sé&o planilhas elaboradas pelo Programa Nacional de Gestdo de Custos do Ministério da Saude,
tendo em vista 0os modelos propostos para a construgcao dos valores das produtividades dos
centros de custos a serem langadas no sistema ApuraSUS.

Mapa de Relacionamento

O Mapa de Relacionamento procura apresentar de maneira esquematica as funcdes presentes
em uma organizagcao bem como a relagao cliente-fornecedor existente entre essas fungdes.

Na perspectiva da gestédo de custos, esta ferramenta consiste em identificar o relacionamento
entre os centros de custos, ou seja, para quem produz e de quem recebe produto. Deve constar a
quantidade produzida no més, para qual centros de custos foi destinada esta producéo e em que
quantidade.

A unidade deve inserir os Centros de Custos com as seguintes informacgades:

« O nome do centro de custos deve obedecer @ nomenclatura definida em reunides com as
areas técnicas envolvidas no processo de validagdo metodoldgica, caso a unidade apresente
alguma situacéo peculiar em relac&o ao centro de custos, este deve ser tratado isoladamente.

« Na coluna “Centro de Custo” deve-se inserir o nome pelo qual o Centro de Custos &
chamado na unidade.

« Na coluna “Tipo” deve indicar qual a classificacdo do Centro de Custos (administrativo,
intermediario, externo ou final);

« Na coluna “Produto”, informar qual o produto definido para o Centro de Custos.
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Figura. 1. Mapa de relacionamento

Centro de Custo (CC)

Centro de custo € um departamento dentro da empresa que possuem gastos mensuraveis,
compreende a reparticdo da empresa em setores ou projetos, dependendo da sua atuacao.
Cada centro de custo possui uma parcela independente de responsabilidades, seja operacional
ou financeira, e todos juntos representam a empresa como um todo.

Impende destacar que ndo ha necessidade de acompanhar a estrutura formal.

Classificagao de Centro de Custo

Os centros de custos podem ser classificados em centros de custo-meio: administrativos,
intermediarios; e os centros de custo-fim: finais; e os externos.

Centros de Custos Administrativo:

Relne os centros de custos que tratam do funcionamento da unidade no tocante a
infraestrutura, ou seja, agregam o0s centros de custos das atividades de natureza administrativa.

Centros de Custos Intermediario:

Executam atividades complementares aos centros de custos finais, sdo centros de custo de
apoio. E importante a definicdo de um item de producao, quantidade e identificacdo para quem
trabalham.

Exemplo: Sala de Procedimento e Sala de Coleta.
Centros de Custos Final:

Desenvolvem atividades diretamente relacionadas com o0s objetivos principais da entidade,
prestam servico diretamente ao usuario. E imprescindivel a definicdo de um item de producéo,
que seja possivel mensurar a quantidade produzida. Lembrando que Centros de Custos Finais
nao “trabalham” para outros Centros de Custos, uma vez que trabalha diretamente para o
usuario. 6



Centro de Custos Externo:

Trata-se de um centro de custo que, a despeito de estar inserido no espaco fisico da unidade,
n&o € vinculado a esta, assim sendo, ndo se relaciona com nenhum outro centro de custos. Sao
consumidores de recursos como agua e energia elétrica, os custos ser&o alocados a estes, mas
n&o incidira sobre a producao.

Destaca-se que, apesar do custo compor a totalidade do custo da unidade, este deve ser
entendido como a parte. O objetivo € expurgar custos de setores alheios a unidade, para nao
contaminar o custo da producéo.

Exemplo: NUcleo de Vigilancia Epidemiologica e Imunizacéo (NVEPI).

Produto ou Item de Producgio (IP)

Trata-se do objeto a ser observado pela gestéo de custo, € o que se deseja mensurar e avaliar os

custos. E o produto final a ser ofertado conforme a especificidade de cada centro de custo,
pode ser o atendimento médico ou um item dispensado, por exemplo.

Mapa de Itens de Custos

& ATENGAO!

Nota: Todos os itens de custos necessarios as operacdes devem ser langados, ndo importando
se o desembolso tenha sido pela SES ou por outro 6rgao.
A unidade deve inserir os Itens de Custos com as seguintes informagoes:

« Na linha superior da planilha devem ser informados os centros de custos estabelecidos,
conforme Mapa de Relacionamento.

« Oitem de custos, segundo o padrao estabelecido.

« No campo “Tipo de Langamento” deve informar se a alocagédo deste Item de Custos sera
direta ou indireta.

« No campo “Critérios de Rateio” deve informar o critério de rateio a ser utilizado quando o item
de custo for indireto.

« No campo “Valor” deve informar o valor do Item de Custos, do més em questao.

« Nos campos com os nomes dos centros de custos deve informar os valores consumidos por
centro de custos, quando for direto.
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Figura 2: Mapa de Itens de Custos

Classificagéo de Itens de Custos (IC)

Item de Custo Direto (ICD): Quando é possivel mensurar o consumo (valor) do Item de custos
por centro de custos.

Item de Custo Indireto (ICI). Quando ndo é possivel mensurar o consumo (valor) do Item de
custos pelos centros de custos. Para alocar de forma correta € necessario fazer o rateio do item.

Mapa de Critério de Rateio (CR)

Esta planilha consiste no mapeamento da unidade, onde constar&do todos os centros de custos e
dados que serao utilizados como critério de rateio.

O rateio € a base utilizada para alocar proporcionalmente os custos indiretos aos centros de
custos, bem como de um centro de custos para outro centro de custos. SO deve ser utilizada
uma unica base como critério de rateio, mesmo existindo varias alternativas para a escolha.

CRITERIOS DE RATEIO
Equipament
— osde . Equip. | o o de Luz A L Ponto de Hostiiess Quantidade de W2 poe
e do CC no PNGC Elétricos/eletr apor Humanos por Centro
CLASSIFICAGAO | Informatica peor Centros energia Centro de
&n. por Centro Centro de Centro de de
por Centro d de Custos {tomada) Custos
e Custos Custos Custaos Custas
de Custos
CONDOMINIO Admintstrative 4 4 18 1 7 - 1 263,95
IGERENCIA ADMINISTRATIVA Administrative 7 5 9 2 9 7 i 56

[SALA DE COLETA Intermedidrio 1 2 8 14 1 1 55,06
[SALA DE PROCEDIMENTOS Intermedidrio 1 1 3 2 1 1 11,06
SALA DE ACOLHIMENTO Intermadiirio 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
FARMACIA Final 0,5 0,28571 1 1 3 1 5,52
SALA DE VACINA Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
SAUDE BUCAL Final 0,5 0,258571 1 1 1 1 5,52
MEDICO EQUIPE 1 Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
ENFERMEIRD EQUIPE 1 Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
ENF.EQUIPE 1 Final 0,5 0,258571 1 1 1 1 5,52
IACS EQUIPE 1 Final 0,5 0,258571 1 1 1 1 5,52
MEDICO EQUIPE 2 Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
ENFERMEIRD EQUIPE 2 Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
iEmrmre 2 Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
JACE EQUIPE 2 Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
NASF Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
NVEPI Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52
DIVERSOS Final 0,5 0,28571 1 1 1 1 5,52

Figura 3. Mapa de critério de rateio

Ressalta-se que as planilhas das figuras 1, 2 e 3 serdo utilizadas durante o processo de implantagao da gestédo de custo, nos demais momentos os dados
seréo langados diretamente no sistema ApuraSUS.
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Quanto aos Centros de Custos das UBSs

Conforme a Publicacédo Introducao & Gestdo de Custos em Salde (Ministério da Saude, 2013,
pag 90), “..a definicdo e a classificacdo dos centros de custos devem atender as necessidades
gerenciais da organizagao de saude”.

A modelagem definida na SES/DF, considera conhecer os custos por categoria profissional da
Equipe de Salude da Familia — ESF. Desse modo, a producao a ser apurada sera o total de tudo o
que € realizado por cada profissional da equipe.

Centros de Custos QUADRO 1: CENTROS DE CUSTOS

Centro de Custo - Classiicacio
Condominio; UBS Tipo | el &a
Geréncia Administrativa Condominio Administrativo
Sala de brocedimentos: Geréncia Administrativa Administrativo
P _ ’ Sala de Procedimentos Intermediario
Sala de coleta; Sala de Coleta Intermediario
Sala de vacinas; Sala de Acolhimento Intermediarno
Sala de Acolhimento; Salade Vacina Final
Sala de Dispensacéo de Medicamentos; Sala de Dspensacdo de Final
. Medicamentos
Farmacia Farmacia Final
Medico (ESF 1); Agente Comunitério de Einal
Enfermeiro (ESF 1); Salde _
Técnico de enfermagem (ESF 1); Ei?grﬁ’?eﬁi Enfermagem IE:E:
ACEEer U Médico Final
Equipe de Saude Bucal (ESF 1); Equipe de Satde Bucal Final
NASF; e, NASF Final
« Eletrocardiograma - ECG. ECG Final
Diversos Externo

o Diversos.

« Centro de Custo Condominio: receberdo alguns itens de custos como agua e esgoto, energia
elétrica, vigilancia, limpeza, dentre outros; serdo de consumo exclusivo do Condominio e
posteriormente rateados para os demais centros de custos via quantidade de centro de
custos. O centro de custo sera classificado como administrativo.

« Centro de Custo Geréncia Administrativa: redne os centros de custos relacionados com as
atividades administrativas e de diregcado. Na metodologia da APS da SES-DF o centro de
custo almoxarifado por dificuldade de obter informacdes mais sensiveis nao existira, e seus
custos serdo agrupados no centro de custo administrativo. Caso ndo encontrar algum
produto definido, utilizar a opcao do item denominado “Nao informado”. O centro de custo
sera classificado como administrativo.




Producao

O e-SUS Atencao Primaria (e-SUS APS) &€ um sistema que organiza as informacgdes da Atencao
Primaria em nivel nacional.

Ele sera a fonte de informagé&o da produgéo a ser considerada na gestédo de custos das unidades
basicas de saude na SES/DF.

A produgao sera extraida dos seguintes relatorios : Procedimentos Individualizados, Resumo de
Produgédo e Atendimento Odontologico Individual.

E possivel escolner o modelo Analitico com todos os grupos de registro do prontuario do
atendimento e determinar o periodo da producdo mensal que se deseja conhecer, 0 nome da
unidades de salde, equipe e categoria profissional ou 0 nome do profissional, todavia na guia
"Grupos de informagdes disponiveis para impressao", podera ser feito o filtro como mostrado na
imagem para selecionar grupos especificos a serem utilizados na contabilizagédo da produgéo e
depois imprimir.

Relatorio de procedimentos individualizados

& l&

|+
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No modelo do relatorio "Série Historica" podera ser feita uma investigagdo historica da
producgéo, periodos passados poder&o ser conhecidos.

Na guia "Nivel de Detalhe" & possivel levantar a produgido por unidade de saude, equipe,
profissional e categoria profissional.

Se a busca for pelo nivel "Profissional” por exemplo, &€ s6 escolher o periodo historico de
investigacdo e nome da UBS, entédo sera extraida a producédo dos periodos passados, com 0O
nome completo do profissional e a equipe.

Relatdrio de procedimentos individualizados

|

I 1+ 1& I& |

Ciitimes 3 meses Uitimos & meses Uitimos 12 meses

& | 202 € (% 8L Apesks W (| 2021 G
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Considerando que ha ESF sem Identificador Nacional de Equipes - INE, por estarem
inconsistidas, € possivel obter a producao do profissional por meio da série historica.

MIMISTERIC DA SaUDE

MDE ESTADO DE DISTRITO FEDERAL

APENELS samainin MUNICTIO DE BRASILLA
UMIDADE DE SAODE UBS 01 Taguatinga

FILTROS: Peiosada: 010620271 3 31/08/2021 | Equipe: Todas | Profissional Todos | CBO: Todos | Mived de detalives Profissional | Firos personallzados: Menfum

Relatdrio de procedimentos individualizados - Série histbrica

[MM| 062021 a7 /2021 DE/ 2021 Tatal
MIES 01 Taguatinga
ESE 01 - UBS 0 TAG
Wenla Ce g0 B2 11 183
Total da Equipe: 70 B2 11 183

ESE 02 - UBS5 01 TAG
Cleankce Ant le- 5 71 3 a4 172
Total da Equipe: 1 3 ra 172

ESE 03 - U85 01 TAG
Evelene Fodidg s Baart 1r 10 3l 174
Total da Equipe: 1T 104 51 174

ESF [l VERMIEELHA - UBS [l TAG

Azenate Ga i az 5 24 kL]
Cinbia Fr Lo 134 167 184 4485
Clauda Frebne ot 13z 1EQ 59 arL
Jullang Welza & labarra 52 [a] [a] 53
Plaina Lucla Feis - 181 194 g1 458
Winlclus M2 JuEs 2] 53 4 57
Total da Equipe: 533 &01 354 1478
SEM ECHNPE
Lucineid = S k) 4 2 1712
Mercia dhe I az 1 ] 23
Fodngo o 1] 1 1
Tatlana de e — 18 & a 24
Total da Equipe: - 41 103 20
Total da Unddadce de siae 203% d.982 4045 12074
[Tn:ﬂla:fat 402% 982 4.087 12034

Os nomes dos profissionais que estiverem sem equipe também constara no relatério da série
histérica. (imagem acima)

Para tanto, sera necessario saber qual a categoria profissional de todos ,com equipe e sem
equipe, para entdo coloca-los nos respectivos centros de custos.

O endereco eletrénico do sistema e-SUS & : esus.saude.df.gov.br:-8080/403
Programa Mais Médicos

O programa Mais Médicos foi criado pelo Governo Federal com a colaboragéo dos estados e
municipios da federagé&o, o objetivo € melhorar o atendimento dos usuarios do SUS.

Os médicos que fazem parte do programa estéo inseridos nas Equipes de Saude da Familia —
ESF.

No que se refere a producdo € possivel obter por meio dos relatdrios extraidos do e-SUS:
Relatorio de Procedimentos Individualizados.

Ao fazer a soma, considere o total dos titulos, conforme orientagdo do item que trata dos
Médicos de Saude da Familia constante neste Manual.
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Equipe Estratégica de Saude da Familia e Equipe de Saude Bucal

A estrutura do atendimento nas unidades basicas de saude € realizada por meio das Equipes
Estratégicas de Salde da Familia (ESF), porém para fins de apuragéo de custos, a produgéo é
calculada individualmente pelo que cada profissional desenvolve dentro da sua fungéo.

A composicao de profissionais conta também com a Equipe de Saulde Bucal (ESB) e o NASF que
complementa o atendimento por meio das diversas especialidades que o compoe.

Cada profissional da ESF & considerado um centro de custo e classificado como Final pois
trabalham diretamente para o paciente.

Os atendimentos séo registrados no sistema E-SUS, de onde os relatérios com a produgao séo
extraidos.

Para a leitura dos relatorios de producao foi desenvolvido a Planilha God+ ,com ela € possivel
importar os dados e distribui-los de forma que facilite a insercédo no ApuraSUS.

/1\ ATENGAO!

Producao Zero

Quando n&o houver producao em determinado centro de custos, a recomendacao € informar o
valor *1” para que possa ser gerada matriz, e justificar o motivo em “relatar movimentagao” no
ApuraSUs, se foi afastamento ou outra situacéo que implicou na producao.

Agente Comunitario de Saude - AC

Conceito: Profissional de saude com atribuigdes exclusivas na atengao primaria, que tem como
particularidade exercer suas atividades somente na regido administrativa que reside (ha algumas
excecgoes). Dentre as suas fungdes estédo a de cadastrar todas as pessoas de sua micro area e
manter os cadastros atualizados e orientar as familias quanto a utilizagc&o dos servigos de saude
disponiveis.

Para calcular a producé&o dos profissionais ACS & preciso baixar o relatorio extraido do e-sus
chamado: Relatorio de Resumo de Produgao (imagem).

Em seguida somar o atendimento individual, visita domiciliar e territorial, cadastros, e, atividade
coletiva, conforme esta destacado.

O item de producéao sera: "Atendimento”, 0 centro de custo sera classificado como final.




Relatério de Resumo de Produgido - ACS

SAUDE

areg s ressiea

MINISTERO DA SAUDE
ESTADO DE DISTETO FEDERAL
MUNICIPMO DE BRASILA

FLTROS: Perfodo: 00/01/2021 & 3101/2021 | Unidade de sadde: Toda | Equl

sl profissionst ACS

Relatdrio de resumo de producio

- MGENTE COMUNITARIO DE

Cadastro domic llar ¢ territarial
Cadustro inal vidual

Producio

Tota
IdenBfic.ador
N3O hdentificados

7221

19095
0

7658
23512
23532

&7

[ omericss

Arerdmento doemiciiaer

Arerdmento ndevidaal

Atendmento odontaléghco indradual
Atividade colethva

Avadlial ey dt chgibladade ¢ admado
Marcadores de consumo dimentar
Procedimentos indvidualizados

Sindrome newroligica por Zika / Microcefala
Vacinacho

Visita domiclior ¢ territorial

oo pouinwann i e £33 27 2000 o 10 23

4113

3410

s s T b B b B A ek s P e B s
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Técnico em Enfermagem, Enfermeiro , Médico da Familia - ESF

Sao profissionais que prestam assisténcia a saude dos individuos e das familias cadastradas
nas equipes, realizando os procedimentos necessarios para atender as demandas da unidade.

O relatoério extraido do e-SUS é€ o: Relatorio de Procedimentos Individualizados.

Ao fazer a soma, considere o total dos titulos, conforme esta destacado no relatério de
producéao.

O item de produgéo sera "Atendimento”. O centro de custo sera classificado como final.

Relatério de Procedimentos Individualizados - ESF Pag.l

MINISTERIO DA SAUDE
TS P UNIDADE DE SAUDE UBS 01 Taguatinga
m Periodo: 01/10/2021 a 31/10/2021 | Equipe: Todas | Categoria profissional AUXILIAR OU TECNICO DE ENFERMAGEM | Filtros personalizados:
—_
Resumo de produgio Faixa etiria
[ Desarigio Quantidade | Descrig Masculino Feminino  M.Inf  Total |
Regiztros identificados 1251 Total: 378 873 L] 1251
Registros n3o identificados o
Total: 1251 Sexo
| Descrigio Quantidade |
Tumo Mazculino ara
[ Desarigio Quantidade | Feminino 873
Manh3 867 N3 informado o
Tarde ars Total: 1251
Moite 8
N3O informado 1 Local de atendimento
Total: 1251 Descrigio w]
Damicilio o
Faixa etdria Ezcola / Creche o
[ Desarigio Micuino Feminino  N.inf  Toul| Instituicdo / Abrigo o
Menos de 01 ano 35 35 [+] 70 Polo [Academia da sadde) (s ]
01 ang 12 & [+] 19 Rua Q
02 anos 10 i1 1] 21 uBs 1251
03 anos 3 & (o] b Unidade mdvel Q
02 anoz £ 2 o 11 Unidade prizional ou congénenss Q
05 a 0% anos ] 27 o 36 Unidade socioeducativa o
10a 14 anos 11 9 (o] 20 Owrtros Q
153 1% anos 12 25 o a7 Total: 12351
202 24 anos 12 77 (o] a8y .
25229 anoz 1a 92 o 110 Dados gerais
30 a 34 ancs i9 &% o] a8 Dtacricho W]
Ezcuta inicial / Origntacho 1180
35 a 39 anos 24 &6 o 90
40 a <44 anos 13 B8 o] 101 s =
Procedimentos / Pequenas cirurgias
45 2 49 anos 24 &1 [+] as ([ . ; . J
#0239 ance 32 « ° =2 Acupunturs com inserclo de agulhas (o]
55 a 59 anos 28 &7 o 103 Admministracie da vitaming A P
602 o4 ancs 20 33 o o1 Cateteriime vetieal de Mivio o
65 2 0% anos 18 42 o &0 Cautenzacho quimica de pequenas lezdes o
704 T4 Mo 24 4 2 58 Cirurgia e unha (cantoplastia) o
73279 anos 1 29 o 40 Coleta de citopatoldgico de colo utering 2
B0 anos ou mais is 32 o] 50 Cuidado 6 a5tOmas o
Mao informado Q Q (o] Q
Dices processados e 30/12/2001 5: 0206
Imorems e L0 L2 2021 22 OB AR o Lucians Femendss & T, 172
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Relatorio de Procedimentos Individualizados - ESF Pag.2

MIMISTERIO D& SAIDE
m ESTADO DE DISTRITO FEDERAL
MUNICIPIO DE BRASILIA

A CET
e UNIDADE DE SAUDE UES 01 Tazustings

FILTROS: Periodo: 011002021 a 2170002021 | Eguipe: Todas | Cateporia profissional: AUKILIAR OU TECHICO DE EMFERMAGEM | Filtros personalizados

Nenhum
Procedimentos / Pequenas cirurgias Procedimentos - Administrag3o de medicamentos
[ Descrisio Quantidade | | Descizio Entidade
Curativo especial 43 Total: 32
Drenagsrn de abscesso [
Eletracardiograma o Outros procedimentos (SIGTAP)
Demscrica Quantidad
Exame de fundo de olho (Fundoscopia) ¥ l = = I
0101040024 - AVALIACED ANTROPOMETRICA 311
Exame do pé disb<tico [
0101040083 - MEDICAD DE PESO 344
Exéresze / Bidpsia / Pungdo de tumores superficiais [
de pele 0201020030 - COLETA DE SANGUE PARA 1
TRIAGEM MECNATAL
Infiltragio em cavidade sinovial [
0214010015 - GLICEMIA CAPILAR 144
Remocdo de corpo estranho da cavidade auditiva e o] _
nasal 0301100037 - AFERIGAC DE PRESSAD 732
o e ety subeula 3 ARTERIAL
magio de col ranho subcutineo
oc e 0301100230 - AFERICAD DE TEMPERATURA A&
Retirada de cerurme [

0301100284 - CURATIVD SIMPLES .
Retirads de pontos de cirurgias basicas (par 12 Tots
pacients)
+]

Suturs simples

Tarmponamento de epistae [
Teste do alhinho TRV 0
Trizgem oftalmolégica

Tatal:

Procedimentos - Teste ripido
| meserizae Quantidade |
De gravidez

Dozagem de proteindria
Para HIV
Para hepatite C

(=1 = R = R = |

Para =filis
Total:

Procedimentos - Administragio de medicamentos

[ Deserizao Cuantidade |
Endovenosa ]
Inalagdo / Mebulizagio [
Intramuscular 24
COral z
Penicilina para tratamento de =filis [
Subcutinea (5C) 1
Tépica [
Oezox arz 0813051 Ba 01-:03
Impraos e J87LT00IT Ba 09008 por Luciens Femendes de Sha 352

O item constante no relatorio “Escuta inicial / Orientagao” na Pag. 1 ndo sera considerado para

o Técnico de Enfermagem, uma vez que esta sera a producao da Sala de Acolhimento.
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Equipe de Saude Bucal - ESB

Equipe composta por um Odontélogo e um Técnico em Saude Bucal(TSB). E responsavel
pela atencdo em saude bucal (promocdo e protegcdo da salde, prevengdo de agravos,
diagndstico, tratamento, acompanhamento, reabilitagdo e manutencéo da satde).

Relatorio extraido do e-SUS: Relatorio de Atendimento Odontolégico Individual para
Cirurgido Dentista e para o TSB.

Somar os titulos (procedimentos e outros procedimentos) conforme estad destacado no

relatorio abaixo.

O Item de Producéao sera: "Atendimento", o centro de custo sera classificado como final.

Relatorio de Atendimento Odontoloégico - ESB Pag. 1

SAUDE P

MINISTERIO D SALUDE

ESTADD IDE DISTRITO FEDERAL

MUNICIPIC) DE BRASILIA
UNIDADE DE SAUDE UBS 01 Taguatings

c::ﬁel_:ﬂn_de :I.endinunlnaﬂ_da_tz:)

FILTROS: Periode: 01/001/201% a 31/01/201% | Equipe: Tocas | Categoria profissionak: CIRURGILG DENTISTA | Ritros personalizados: Menhum

Diarice proce=acio: g 12N e OLE

Resumo de produgio T ameETa
Dirscrige Cpartidade | | Descrigho Muscubino Feminn Minf Total |
Registros identificados 105 &5 a &% anas 3 o o 2
Registros ndo dentificados =S 7O 8 73 pras 1 o o 1
Toeat: 128 S — o & o 8
B anos cu msis 3 o ] 2
Dados perais
- ; P informasds o o ] ]
L :::: ut-m-:- Totak e 72 o 128
Paciente com necessidades especasis 3 P—
Turfma lase e ]
| Descrigho Crartidace N—— 72
Manhd o3 Mo informado o
Tarce 2z Toal: 128
Meite Q
Mbo informasds 1 Local de atendimenta
Total 128 Descrighe Curitite |
I Coanicilic o
f:ix: etdria i Excola / Creche 0
| Descrigha Muscubne Feminko Mt Towl | irestituicio 7 Abrign &
Penos de 01 ano 1 1 o 2 Podn [dcademia da sadde) 0
01 sne 1 o o 1 itk ]
02 s Q Q ] Q UES 178
03 s a 4 o 4 Unidacke mowvel a
04 mines 2 o o 2 Unidace pricicnal ou congéneres 0
05 & OF ancs ? 1 o ey Uil 2idi dcativa 0
102 14 anos 7 2 L] 10 Chatros o
155 19 ancs 5 2 o 7 Mo informada o
208 24 mne 1 3 o & Tioal: 128
252 2% anos L] a ] 7
3da 34 anos L] ] & Tipo de atendimento
358 3 anos 3 7 o 10 | Descrigho Quantideds |
4008 45 anos - 3 o - Conilts agendads 1a
a4 s : 13 g 4 Escuta inicial / Orientacho 7
s 5 s " P g - Consutts no dia Ty
558 59 anos . 1 o g Amndirento e urgéncia 14
50 54 anos o 3 0 3 M informada °
Total: ples -]

e e B0 ER303 oo 2235 por Lucors Fermandes o Sha,
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Relatorio de Atendimento Odontologico - ESB Pag. 2

SAUDE

ATEHC LD PRBAARIA

MINISTERIO D& SAUDE

ESTADD DE DISTRITO FEDERAL
MUNICIFIO DE BRASILIA

UNIDADE DE SAUDE UBS 01 Tagustinga

FILTROS: Periodo: 01/01/2019 a 31/01/2019 | Equipe: Todas | Categoria profissionak CIRURGIAD DENTISTA | Filtros personalizados: Menhum

Tipo de consulta Procedimentos
Primeira consulta odontoldgica programatica 17 Pulpotomia dentéria 1]
Consulta de retorno em odontologia & Raspagem alisamento e polimento supragengivais 26
i} [por sextante]
Consulta de manuten;$o em odontologia 1
Raspagem alisamento subgengivais (por sextanite] 81
Mao informado 104
Total 195 Restauracio de dente permanents anterior 10
Retirada de pontos de cinurgias basicas (por 3
. N paciente)
Vigilancia em sadde bucal
— - ) Selamento provisdrio de cavidade dentaria
Qu ! T de ahvecli
Absces=o den olar 7 ratamento de alveclite
N .
Alteracio em tecidos moles 17 Ulatomia / Uilectomia 9
Tatalk 234
Dwor de dente 54
Fendas ou fizzuras Isbiopalatsis a Outros procedi tos (SIGTAP)
Fluorose dentaria moderada ou severa 4] | Descrigio Quantidade ]
Traumatisma dentoslvectsr 2 0101020015 - ACAOQ COLETIVA DE APLICACAD 1
Mao identificado a4 TOPICA DE FLUOR GEL
Mao informada 3 0204010179 - RADIOGRAFLA PAMORAMICA 4
Total: 134 0204010187 - RADIOGRAFIA PERI-APICAL
) INTERPROXIMAL (BITE-WING]
. 0301010030 - CONSULTA DE PROFISSIONAIS 73
Procedimentos DE MIVEL SUPERIOR NA ATENCAO PRIMARIA
[ Descrigio mm‘ [EXCETO MEDICO)
Acesso & polpa dentaria e medicagio (por dente) 13 0301010133 - PRIMEIRA CONSULTA 7
. o ODONTOLOGICA PROGRAMATICA
Adaptacio de pratese dentéria a
) o 0301040079 - ESCUTA INICIAL / ORIENTACAD 4
Aplicacio de cariostitico (por dente) 0 [ACOLHIMENTO A DEMANDA ESPONT MEA)
Aplicacio de selante (por denta) 8 0301060037 - ATEMDIMENTO DE URGENCIA 14
EM ATEMCAD BASICA
Aplicacio topica de fidor (individual por sessiol 17 NG
0307010023 - RESTAURACAO DE DENTE 18
Capeamento pulpar 1 DECIDUD
Cimentacio de prétese dentria 2 0307010040 - RESTAURACAC DE DENTE 30
Curative de demora com ou sem preparc 7 PERMANENTE POSTERICR
bipmecanico 0307040151 - AJUSTE OCLUSAL
Drenagem de abscesso 4] Totak 156
Evidenciacdo de placa bacteriana a
Exodontia de dente deciduo 4 Fornecimento
Exodontia de dente permanente 14 | Lol S ErE ]
. . Escova dental 1]
Instalacio de prdtese dentara a
. Creme dental 1]
Moldagem dentogengival para construcio de a
pritese dentaria Fio dental 1]
Crrientagdo de higiene bucal 29 N30 informado 128
Profilaxia / Remoco da placa bacterana 21 Totak 128
Diaclos dos e RV L/ 2001. s 0148
Imprasso em 091272302 2= 1634 por Ludens Famandes da S, /3
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Sala de Acolhimento

Responsavel por acolher a demanda espontanea que chega as UBSs, orientando o fluxo, com
escuta qualificada, classificacao de risco, resolvendo situacdes e reconduzindo o usuario para
seu servico de referéncia ou de outro nivel de atencéao.

O Item de Producado sera: "Atendimento"”, o centro de custo sera classificado como
Intermediario.

A produgao sera dos técnicos de Enfermagem: E-SUS “Relatorio de Procedimentos
Individualizados” o item constante no relatorio “Escuta inicial / Orientagao” a quantidade sera
rateada com a seguinte ponderagéo

Técnico em enfermagem........ 3
Enfermeiro
Meédico 1

Relatério de Procedimentos Individualizados - Pag. 1

ATEHCAD PRAMARLA =

FILTROS: Perfodo: 01/10/2021 a 31/10/2021 | Equipe: Todas | Categoria profissional: AUXILIAR OU TECHICO DE ENFERMAGEM | Filtros personalizados:
Menhum

MINISTERIO DA SAUDE

ESTADO DE DISTRITO FEDERAL
MUNICIFIO DE BRASILIA

UNIDADE DE SAUDE UBS 01 Taguatinga

€__ Relatério de procedimentos individualizados_—»

Dados gerais

Drescri tidade
Escuta inicial / Orientacio 1180

A\ ATENGAO!

O item “Escuta inicial / Orientagao” n&o sera considerado para a produgéo geral do Técnico
de Enfermagem, uma vez que este sera a producao da Sala de Acolhimento.
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Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF

Unidade composta por profissionais de diferentes areas de conhecimento, que devem atuar
de maneira integrada e apoiando os profissionais das Equipes Saude da Familia, das Equipes
de Atencéo Basica para populagcdes especificas, compartilhando as praticas e saberes em
salde nos territorios sob responsabilidade destas equipes. E um centro de custo Final a
despeito de atender mais de uma UBS.

No momento néo & possivel fazer a separagéo de qual unidade basica vem a demanda para o
NASF que atende a mais de uma unidade. Dessa forma, toda a produc¢éo e custo ficara na UBS
onde esta sediado o NASF.

O Item de producéo sera:"Atendimento".

Equipe Consultorio na Rua - ECR

"Consultorio na rua sdo equipes multiprofissionais da ateng&o basica e devem seguir os
atributos desse ponto de atencdo: ser porta de entrada preferencial, propiciar atengao
integral e longitudinal e coordenar o cuidado, prestando atencéo a satde da populagdo em

situagéo de rua (PSR) in loco"(De acordo com a Portaria N° 122, de 25 de janeiro de 2011)

Seré considerado centro de custo Final.

Tendo em vista que a equipe esta inserida em uma unidade basica de saude apesar de
possuirem o CNES proprio,a produgéo e o custo ficara na UBS onde esta sediada a ECR.

Para melhor entendimento e classificagdo da ECR, a metodologia utilizada para levantar e
alocar a producao e o RH dos profissionais, sera a mesma usada para o NASF.

O Item de Producéao sera:"Atendimento".

Sala de Procedimentos

Espaco destinado a realizacédo de procedimentos tais como: medicagéo injetavel, realizacao
de pequenos procedimentos, coleta de material para analises clinicas, administracdo de

medicacao inalatoria, terapia de reidratacao oral e permanéncia de pacientes em observacéo.

Seréa considerado centro de custo Intermediario.

A produgdo sera rateada para quem ela trabalhou: técnico de enfermagem, enfermeiro e
meédico. Ver tabela de procedimentos da COAPS no anexo 1.

O Item de Producéao sera: "Procedimento”.



Sala de Coleta

Espaco destinado a coleta de material para analises clinicas a ser encaminhado ao laboratorio.

A fonte de produgédo da Sala de Coleta sera o e-sus no item "Coleta de material para exame
laboratorial" que estd no titulo Outros Procedimentos(SIGTAP) no Relatério de
Procedimentos Individualizados - Todas as Equipes.

Sera considerado centro de custo Intermediario. Trabalha basicamente para médicos e

enfermeiros, e por vezes para odontologos e NASF, nesta situagao a producéo sera rateada e

ponderada da seguinte maneira:

CENTRO DE CUSTO PONDERAQAO
Médicos 3
Enfermeiros 2
Odontologos 1
NASF 1

O Item de Producgéo sera: Quantidade de coleta (Qtd coleta).

MIMISTERID DA SAUDE
m ESTADD DE DISTRITO FEDERAL
MUNICIPIO DE BRASILIA
e —— UNIDADE BE SAUDE UBS 01 Asa Sul

FILTROS: Pertodec 01701 3027 2 3101/ 3022 | Eguipe: Todas | Profisshenat: Todos | CBO: Todos | Filtres personalizades: Nenhum

Procedimentos / Pequenas cirurgias Outros procedimentos (SIGTAP)
Drenagem de abscesso 1 0101040024 - AVALIACAD ANTROPOMETRICA 243
Eletrocardiograma 0 0101040075 - MEDIZAD DE ALTURA 12
Exame de funda de alho (Fundoscopia) 0 0101040083 - MEDICAD DE PESO 89
Exame do pé diabético o 0101050020 - TERAPIA COMUNITARIA 1
Exérese / Biépsia / Pungho de tumores superficials o 0201030041 - COLETA DE MATERLAL PARA 41
de pele EXAME LABORATORIAL
Infiltragio em cavidade sincvial 0 0214020015 - GLICEMLA CAPILAR 62
Remogio de corpo esiranho da cavidade suditiva e 1] 0214010040 - TESTE RAPIDO PARA DETECCAD 2
nasal DE HIV MA GESTANTE OU PAL/PARCEIRD
Remocio de corpo estranho subcutdnen o 0214010082 - TESTE RAPIDO PARA SIFILIS NA 3
: GESTANTE OU PAI/PARCEIRC
Retirada de cerume o .
0214010104 - TESTE RAPIDO PARA DETECCAO 2
Retirada de pontos de cirurgias bidsicas (por 21 DE INFECCAD PELO HEV
paciente)
0214010120 - TESTE RAPIDO PARA DENGUE 1
Sutira simples o IGG/GM
Tampanamento de epistaxe o 0214010163 - TESTE RAPIDO PARA DETECCAO 21
Teste do olinha (TRV) o DE SARS-COMID-2
Tr oftalmaliei o 0301010030 - CONSULTA DE PROFISSIONALS 1381
Ehpeen oftemolagica DE NIVEL SUPERIOR NA ATEMCAC PRIMARLA,
Tatak &7 [EXCETO MEDICO)
0301010064 - CONSULTA MEDICA EM 1244
Procedimentos - Teste ripido ATENCAD PRIMARIA
[[Desericss Quantidacs | 0301010110 - COMSULTA PRE-MATAL 167
De gravidez 1 0301010250 - TELECONSULTA NA ATENCAD 4
PRIMARLA
Desagem de proteininia o
030101024% - AVALIACAD DO CRESCIMENTO 25
Para HIV 3 NA PUERICULTURA
Para hepatite € 2 0301010277 - AVALIACAD DO 39
o DESEMVOLVIMENTO DA CRIANGCA NA
Para sifilis B PUERICULTURA
Wotat b 0301040034 - TERARLA EM GRUPO 1
o i s 2 0301040079 - ESCUTA INICIAL / ORIENTACAD kL
Procedimentos - Administracio de medicamentos (ACOLHIMENTO A DEMANDA ESPONT NEA]
[Mﬂ@lﬂ w] 0301040087 - ATENDIMENTO EM GRUPO NA 3
Endovencsa b ATENCAD PRIMARIA
Inalagio / Mebulizagio o 0301040141 - INSERCAD DO DISPOSITIVO 1
INTRA-UTERING (CHU)
Intramuscular 74
0301050058 - ASSISTENCLA DOMICILLAR POR 2
Oral 12 PROFISSIONAL DE NIVEL MEDIO
Penicilina para tratamento de sifilis o 0301050147 - VISITA DOMICILLAR POR 2
PROFISSIONAL DE MIVEL SUPERIOR
Subcutinea [SC) 3
x 0301040037 - ATENDIMENTO DE URGENCLA 13
Tépica 1 EM ATENCAD BASICA
Tatak il
Ducics procewsados em 3702/ :‘JE i
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Sala de Vacina

Espaco destinado a administragdo de imunobioldgicos. Sera considerado centro de custo Final.

A fonte de informacgé&o da produgéo para este centro de custo sera o Relatorio de Vacinagao
do sistema e-SUS e o valor das vacinas nas notas fiscais disponibilizadas pelo NVEPI e
repassadas aos NGCs da APS.

O Item de Producéao sera:"Vacina".

Quanto a metodologia para calculo do custo da vacina ficara a cargo dos Nucleos optarem pela
metodologia que represente melhor a realidade de cada UBS. A GEC orienta como pratica mais
utilizada por alguns NGCs a multiplicagdo do valor da vacina pela quantidade de dose
aplicada.

Imunobiolégico
| Desericio Quantidade |

BCG - BCG &
COV19-JAMN - Covid-19 - Ad26.COV2S - lanssen- 3
Cilag

dT - Dupla adulto 33
DTF - Triplice bacteriana 5
dTpa adulto - Triplice bacteriana acelular [adulta) - 15
dTpa

FA - Febre amarela 21
FLU3Y - Influenza Trivalente 20
HAped - Hepatite A Pediatrica ]
HE - Hepatite B 34
HPY Quadri - HPY Quadrivalente 7
MenACWY - Meningocdcica ACWY B
Men Conj C - Meningocdcica conjugada C 12
Penta - DTP / HB / Hib 12
Pricc10W - Preumocdcica 10V 13
SICR - Triplice wiral 19
WARC - Varicela (atenuada) 5
WIF - Poliomielite inativada 11
WOP - Poliornielite oral [Bivalente) 4
WRH - Vacna rotavines humano 9

Total: 242
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Farmacia

Unidade destinada a recepgéo, guarda, controle e distribuicdo de drogas, medicamentos,
insumos farmacéuticos e correlatos. Sera considerado centro de custo Final.

Sala de Dispensacéao de Medicamentos

Sala de dispensacao de medicamentos € um espaco destinado ao fornecimento de medicacao,
quando ndo existe farmacia e farmacéutico responsavel (cautela). Sera considerado centro de
custo Final.

A fonte de informacéo sera o SIS Materiais - Alphalinc (Relatorio de Distribuicao).

O Item de Producéo sera: "Itens dispensados".

ECG
Consiste na realizacdo e laudo médico de exame feito para avaliar a atividade elétrica do
coracéo. E realizado por meio de um aparelho com eletrodos, que s&o os dispositivos que ligam

0 paciente com o eletrocardiografo.

No momento n&o € possivel identificar o profissional/unidade que realizou o pedido do exame,
dessa forma, toda a producéo e custo fica na UBS que € sediado o ECG.

Sera classificado como centro de custo Final.

Devera ser utilizado apenas nas unidades onde possuem esse centro de custo.

O Item de Producao sera:"Exame".

Diversos

Devera ser utilizado para alocar o custo do RH dos servidores afastados por mais de 30 dias
para evitar que o custo do produto final seja onerado.

Sera classificado como centro de custos externo.

O Item de Producéo sera:"Nao informado".



Metodologia de Calculo para os Centros de Custos sem RH dedicado

/A ATENGAO!

Para os centros de custos que nao possuem RH dedicado, ocorrera um rateio dos custos de
RH entre os profissionais que trabalham no centro de custo. Para preencher a PLANILHA RH
NAO DEDICADO, sera necessario ter o conhecimento das seguintes informacoes:

« Quantidade de pessoas que trabalham por dia no centro de custo;
« NOmero de dias que o centro de custo funciona; e
« Salario de todos os profissionais envolvidos no atendimento no centro de custo.

(dt. Profissional por dia) x ((Qdt.dias de usa} x . x
L L - q = Indice [I)
Qtd.dias no mes UBS

Formula:

Salario do Profissional (1,2,3 ... )

Qdt. Profissionais no C.C

Indice [:I) X

Com essa formula, sera obtido a quantidade de salario que cada profissional dedica a esse
centro de custo, de forma que 0 somatorio de todos os valores obtidos com essa formula € o
custo de RH do respectivo centro de custos.

« “Qdt. Profissional por dia” = quantidade de profissionais necessarios para atuar no centro
de custo.

« “Qdt. Dias de uso” = quantidade de dias que o centro de custo € utilizado na UBS.

« “Qtd. Dias no més UBS” = quantidade de dias que a UBS funciona no més, adotamos 21 dias
ateis.

« Indice (I) = valor a ser multiplicado pelo resultado dos salarios.

« “Salario do Profissional” = Salario dos profissionais envolvidos no atendimento no centro de
custo. Sera utilizado para obter o valor proporcional a ser langado para centro de custo
sem RH dedicado.

« “Qtd. Profissional no C.C.” = nUmero de profissionais que participam do rodizio.



Exemplo: A sala de vacina de uma determinada UBS funciona 1 vezes por semana, totalizando
4 dias no més, o atendimento € realizado por 2 profissionais, que rodiziam entre as equipes,

nesta UBS ha 4 ESF.

VABTAVES Vil ORES O indice & obtido por meio da férmula:
Qdt. Profissional por dia 2 - .
Qdt. Dias de uso 4 Formula: 2x4=1
Qtd Dias no més UBS 21 ieo ;;m
*Q s : RS 3.800; RS 4.200; =0,
Salario do Profissional R$3.600; e RS 4.400
*saldrio dos profissionais que rodiziam
. .. ... Salariodo Profissional (1,2,3...)
Indice (]) X ———
Qdt. Profissionais no C.C
“Salario do Profissional”
Wamos assumir que existem 04 técnicos
rodiziando, com os respectivos saldrios:
s+ Técnico 1: RS 3.800 ~  Técnico 1: (0,3810 x R$ 3.800) /4 = R$ 361,90
e Técnico 2: RS 4.200 ~  Técnico 2: (0,3810 x R$ 4.200) / 4= RS 400,00
s Técnico 3- RS 2.600 > Técnico 3: (0,3810 x R$ 3.600) /4 = RS 342,86
o Técnico 4- RS 4.400 > Técnico 4: (0,3810 x R$ 4.400) /4 = RS 419,05
Cota do centro de custo sem RH dedicado: R% 1.523,81

O valor resultante das cotas apos a aplicacdo do Indice, R$ 152381, sera o valor a ser alocado

no centro de custo sem RH dedicado.

Para o centro de custo, o qual o profissional € lotado, recebera o valor apds a deducéo da cota

parte obtida pelo indice.

Exemplo:

Técnico 1: RS 3.800 - RS 361,90 = R5 3.438,10
Técnico 2: RS 4.200 - RS 400,00 = RS 3.800,00
Técnico 3: RS 3.600 - RS 342 86 = RS 3.257,14

Técnico 4: RS 4.400 - RS 419,05 = RS 3.980,95

Estes valores serdo alocados ao centro
de custo o qual o servidor esta lotado.
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A Secretaria de Saude dispde das seguintes fontes de informagdes para auxiliar a coleta dos
itens de custos.

PESSOAL
Fonte de Informagéao € o Sistema Integrado de Gestao de Recursos Humanos- SIGRH
Recursos Humanos-RH

A GEC desenvolveu uma planilha eletrénica, em Excel, que trata os dados extraidos do
Sistema Integrado de Gestdo de Recursos Humanos - SIGRH, segregando os dados da
remuneragao da seguinte forma:

1. Remuneracao;

2. Beneficios;

3. Residentes;

4. Proviséo de Férias;

5. Provisao de gratificagao natalicia (13°);
6. Provisdo do patronal (encargos sociais);
7. Trabalho por periodo definido - TPD/HE

A gratificagao natalicia (13°); Patronal (encargos sociais); e Trabalho por Periodo Definido -
TPD/HE serao provisionados, ou seja, ndo sera mais lancado no més de competéncia, sendo
diluido mensalmente no exercicio. Tal método minimizara os efeitos da sazonalidade, no caso
das férias, e incidéncias desses valores ao custo unitario do produto, quando vierem a ocorrer
o fato gerador.

Custo de Pessoal do Mais Médicos

A remuneracao dos profissionais, do Programa Mais Mé&dicos, € custeada pelo Ministério da
Sadde que € uma bolsa mais auxilio-moradia e auxilio-alimentacéo pagos pela SES-DF,
sendo que o auxilio-moradia € pago apenas aos profissionais que ndo possuem residéncia no
Distrito Federal.

Para fins de calculo da remuneracao deve-se somar os 3 valores:
bolsa do MS + auxilio-alimentacéo + auxilio-moradia.



Material de Consumo

Material de expediente

Material Médico-Hospitalar

Material Odontologico Alphalic — “SIS Materiais’
Material Laboratorial

Medicamentos

Combustiveis e Lubrificantes Automotivos

Gases Medicinais Notas e Faturas

Outros Materiais de Consumo

SERVICO DE TERCEIROS

Servico de Coleta de Residuos de Servico de Saude

Servicos de Limpeza e Conservacao

Servicos de Vigilancia e/ou Seguranga Contratos, Notas e
Servicos Laboratoriais Faturas
Aluguel de Imoveis

Aluguel de Maquinas e Equipamentos

/A\ ATENGAO!

Impresséao

O Contrato da impressora fica dividido em 2 itens de custos:
1) Aluguel de Maquinas e Equipamentos: valor mensal da impressora.

2) Servigo de Copia e Reprodugiao de Documentos: o valor de cada copia.

DESPESAS GERAIS

Servico de Agua de Esgoto

Servigo de Energia Elétrica Contratos e Faturas Contratos e faturas
Servigos de Telecomunicacéo (Ramais)

Servigcos de TI (internet)



RESUMO DA METODOLOGIA DA GESTAO DE CUSTOS -APS

TABELA 1
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Padronizagao de Itens de Custos APS - UBS tipo I e II

TABELA 2: PADRONIZAGAO DE ITENS DE CUSTOS - APS

Itens dEU(;L;s_tr?pl:"Ja:l::: APS i “T::“::m Critério de Rateio f CC
Recursos Humanos — RH Direto -
Combustiveis e Lubrificantes Automotivos Direto Geréncia Administrativa
Gases medicinais Direto Sala de Procedimento
Material de Expediente Direto Geréncia Administrativa
Material Laboratorial Direto Sala de Coleta
Material Médico-Hospitalar® Direto Sala de Procedimento
Material Odontologico®* Direto/Indireto ESB(apenas 1 equipe] ou Quantidade

par centro de custo
Medicamentos Direto Farmacia
Outros Materiais de Consumo Indireto Quantidade por centro de custo
Aluguel de Imoveis Direto Centro de Custo Condominio
Aluguel de Maquinas e Equipamentos Direto Geréncia Administrativa
Wacina Direto Sala de Vacina
Serv. de Coleta de Residuos de Serv. de Sadde Direto Centro de Custo Condominio
Serv. de Copia e Reproducdo de Documentos Direto Geréncia Administrativa
Servicos de Limpeza e Conservacdo Direto Centro de Custo Condominio
Servicos de Vigildncia efou Seguranca Direto Centro de Custo Condominio
Servicos Laboratoriais Indireto Quantidade por centro de custo
Servico de Agua de Esgoto Direto Centro de Custo Condominio
Servico de Energia Elétrica Direto Centro de Custo Condominio
Servicos de Telecomunicacdo (Ramais) Direto Geréncia Administrativa
Equipamentos de Informatica por
Servigos de Tl (internat) Indireto Centro de Custos (equipomentos que
utilizam internet)

Tabela 2: Padronizacdo de Irens de Custos - APS

*nNos casos em que outros centros de custos tenham consumido.
**Nos casos de unidades com mais de uma ESB.

Nota:
Custos diretos: quando os recursos consumidos puderem ser identificados diretamente aos
centros de custos. Apresentam a propriedade de serem mensuraveis de maneira objetiva.

Custos indiretos: os custos dos recursos consumidos, por dificuldade de apropriacao direta, ndo
podem ser atribuidos diretamente aos centros de custos sao rateados conforme critérios
especificos.

A\ ATENGAO!

O item de custo "Manutencgéo Predial" deve ser alocado ao Condominio.

Importa destacar, que o custo da superintendéncia, DA e DIRAPS, serdo considerados como item de custo "Cota
Administrativa", que deve ser langado direto para a Geréncia Administrativa da UBS, como item de custo "Cota
Administrativa". Para obter este dado € importante que a unidade hospitalar, em que sedia a superintendéncia e
diretorias, tenha este dado processado para ratea-lo entre os hospitais e diretorias (primaria e secundaria) da
regido, aplicando critério de rateio "quantidade de RH" de cada nivel de atengao da regiéo.
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Ferramentas

/A ATENGAO!

Planilha de RH Nao Dedicado

Considerando que ha UBSs em que alguns centros de custos ndo possuem RH dedicado,

inviabilizando, por

vezes a alocacdo dos custos do RH. Tal

situacao

implicou no

desenvolvimento de um método de calculo para viabilizar a alocagéo para estes centros de
custos, conforme metodologia apresentada no topico 5.4 deste manual.

A boa noticia € que ndo sera necessario realizar calculo algum, a GEC desenvolveu uma planilha
de calculo do RH nao dedicado, visando apoiar aos NGCs a execucao deste procedimento. O
arquivo editavel sera disponibilizado para preenchimento.

NOME DA UBS:
CENTRO DE CUSTO COMPARTILHADO:

VARIAVEIS
Mumiro middio de profissionais que trabalham mo CG*
M." de dias que o CC funcona no mids

Todal dias de funcionamaniaimés da UBS

* CC = Centro da Custo

*= indice (I}, serd a constante para realizar o rateio do RH

Mome da Equipe

SRS XX

PLANILHA DE CALCULO PARA O CENTRO DE CUSTO SEM RH DEDICADO
REGIAD:

30M 22021

UBS 02 DE XXX

Cen

| Enfermeairg

|Téc. Enfermagem |
| RS 4.200,00
Téc. Enfermagem |
{Téc. Enfermagem

RS 3.800,00

RS 3.60000
R$ 4.400,00

Custo| Salirio Fragio: (Saldrio x i)

RS
RS

TOTAL A SER ALOCADO AQO CENTRO DE CUSTO QUE HOUVE O RODIZIO R$

Serd necessdrio preencher
apenas os campos destacados
em vermelho, a planilha
cuidard da operagdo.

Salario Pos Rateio

| (alecar #0 CC de origem)
3190 [RS 343810
40000 {1RS 3.800,00
34286 RS 325714
419,05 | RS 398095

Obs. . O saldno pos rafeio serd alocado ao ceniro de custo de onigem do profissional, a cola exiraida (fracdo), deve ser alocado

a0 cenfro de custo compartithado
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O Sistema de Apuracao e Gestao de Custos do SUS -APURASUS & um sistema de informacéao
web, desenvolvido pelo Ministério da Saude para auxiliar no processo de apuragao e gestao de
custos. Pode ser usado em distintas unidades de saude do SUS, de forma padronizada e
estruturada. As informacdes sdo armazenadas na Infraestrutura do MS, garantindo integridade
e seguranga das informagoes.

Cadastro no SCPA
Para utilizar qualquer sistema do Ministério da Saude, o usuario inicialmente deve realizar seu
cadastro no sistema SCPA, para isso basta acessar o0 enderego eletrénico:

http://aplicacao.saude.gov.br/datasus-scpaweb-usuario/visao/usuario/cadastrar-usuario.jsf.

Ao acessar o SCPA siga 0s seguintes passos:

Marque o Sistema ApuraSUs;

« Marque a opcéo-Gestor de Custos;

Justifique o motivo do acesso;

« Envie por e-mail o print da tela de solicitacao para a GEC.

A GEC encaminhara a solicitacdo ao Ministério da Saude para que possa ser liberado o acesso.
/A ATENGAO!

Qual Perfil Solicitar?

Apos a liberagdo do acesso, o usuario devera escolher seja o ambiente de Treinamento ou de
Producao do ApuraSUS os perfis disponiveis no sistema de acordo com a atuacao na unidade, a
saber:
« O perfil para criar e alimentar a unidade de saude com os dados, € o GCUST - Gestor de
Custo.
« O perfil para apenas alimentar a unidade de saide com os dados (apds esta ser criada),
deve-se solicitar o perfil GERENTCUST - Gerente de Custo.

Apos isto justificar o porqué da escolha. Para finalizar, clicar em Incluir.

Apos término do cadastro o usuario devera enviar o print da tela do perfil solicitado junto com
nome completo e CPF para a GEC e aguardara a liberagao do seu cadastro pelo Gestor Federal.
Depois de liberado o mesmo passa a ter acesso ao sistema APURASUS conforme o perfil
escolhido.

Para ter mais informacdes de como realizar o cadastro de perfil de usuarios e de como criar as
Unidades Basicas de Saude no sistema, acesse o link do Manual ApuraSUS.


http://aplicacao.saude.gov.br/datasus-scpaweb-usuario/visao/usuario/cadastrar-usuario.jsf

Cadastro da Instituigdo de Saude e Centro de Custos no ApuraSuUsS

Padronizag&o € a uniformizacdo do trabalho realizado em uma organizacdo, € 0 processo
sistematico para estabelecer e utilizar padrbes. Isso € feito através da organizacéo e
formalizacédo dos processos. Os padrdes ajudam a criar uma vVvisdo Unica, reduzindo a
possibilidade de redundancias e evitar erros.

Para fixar um padrado na nomenclatura das instituicdes e também dos centros de custos, ficam
estabelecidas as seguintes orientagoes:

Nome definido para a unidade: ao cadastrar a UBS no ApuraSUS o nome fantasia da unidade
devera ser escrito com letras maiusculas, contera a sigla da Superintendéncia, a Regido de
Saude do territorio da UBS ,a Regiao Administrativa e a Identificagdo da unidade basica de
saude. Devera ser observada a grafia a seguir:

Exemplo: SRS CENTRO SUL - PARK WAY UBS 01

Exemplo: SRS CENTRO SUL - PARK WAY UBS 01
' Identificacio da UBS

Identificacéo da Regido Administrativa

dentificacio da Regido de Salde

|Superintendéncia Regional de Saide

Devera ser observada a digitagao dos espag¢os inseridos, havendo apenas um espago entre 0s
nomes s&o suficientes. No final do nome da Regido de Saude tera um espago em seguida um
trago pequeno, depois outro espago e comega o nome da Regido Administrativa.

A Unidade Basica de Salde tera apenas a sigla UBS, seguida do nUmero que a representa.
Sendo que do 1 ao 9 devera colocar o zero antes.

Para os centros de custos recomendamos que logo apds 0 nome padréo criado pelo Ministério
da Saude, coloque o nome da categoria profissional usando apenas as siglas e depois a sigla da
Equipe de Saude da Familia (ESF) o nimero ou a cor que identifica a equipe; em alguns casos
tanto o numeral quanto a cor fazem parte da identificagc&o da equipe como no exemplo abaixo.

ACS ESF 01 VERMELHA
Agente Comunitdrio de Sadde da Equipe 1
TEC ENF ESF 01 VERMELHA
Técnico de Enfermagem da Equipe 1
ENF ESF 01 VERMELHA
Enfermeirc da Equipe 1

MFC ESF 01 VERMELHA

Médico de Familia da Equipe 1



ANEXO I - Producgao da Sala de Procedimento

PROCEDIMENTOS

(FONTE COAPS)
ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS EM ATENCAO BASICA (POR PACIENTE)

ATENDIMENTO CLINICO P/ INDICACAOQ, FORNECIMENTO E INSERCAO DO DISPOSITIVO INTRA-UTERINO (DIU)
BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE)

BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOS (CONTROLE)

BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA)

BIOPSIA DE PELE E PARTES MOLES

CATETERISMO VESICAL DE ALIVIO

CATETERISMO VESICAL DE DEMORA

CAUTERIZACAO QUIMICA DE PEQUENAS LESOES

CIRURGIA DE UNHA (CANTOPLASTIA)

COLETA DE MATERTAL P/ EXAME CITOPATOLOGICO DE COLO UTERINO

COLETA DE VESTIGIOS DE VIOLENGCIA SEXUAL

CUIDADOS C/ TRAQUEOSTOMIA

CUIDADOS COM ESTOMAS

CURATIVO DE DEMORA C/ OU S/ PREPARO BIOMECANICO

CURATIVO EM PEQUENO QUEIMADO

CURATIVO GRAU I C/ OU S/ DEBRIDAMENTO

CURATIVO GRAU II C/ OU S/ DEBRIDAMENTO

DRENAGEM DE ABSCESSO

EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS P/ TRIAGEM AUDITIVA (TESTE DA ORELHINHA)
ESFOLIACAO QUIMICA

ESTIMULAGAO PRECOCE PARA DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR

EXAME DO PE DIABETICO

EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE ANEXOS E MUCOSA
EXCISAO E SUTURA DE LESAO NA BOCA

EXCISAO E/OU SUTURA SIMPLES DE PEQUENAS LESOES / FERIMENTOS DE PELE / ANEXOS E MUCOSA
FUNDOSCOPIA

GLICEMIA CAPILAR
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GLOSSORRAFIA
INALACAO / NEBULIZACAO

INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO

INFILTRACAO DE SUBSTANCIAS EM CAVIDADE SINOVIAL (ARTICULACAO, BAINHA TENDINOSA)
INTRADERMORREACAQO COM DERIVADO PROTEICO PURIFICADO (PPD)
LAVAGEM GASTRICA

ORDENHA MAMARIA

OXIMETRIA DE PULSO (TESTE DO CORAGAQOZINHO)

PESQUISA DE GLICOSE NA URINA

POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO P/ TRIAGEM AUDITIVA (TESTE DA ORELHINHA)
PROVA DO LACO

PUNCAO P/ ESVAZIAMENTO

REMOCAO DE CERUMEN DE CONDUTO AUDITIVO EXTERNO UNI / BILATERAL
REMOCAO MANUAL DE FECALOMA

RESSUTURA DE EPISIORRAFIA POS-PARTO

RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA CAVIDADE AUDITIVA E NASAL
RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DO ESOFAGO

RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DO ESTOMAGO / DUODENO

RETIRADA DE CORPO ESTRANHO SUBCUTANEO

RETIRADA DE PONTOS DE CIRURGIAS BASICAS (POR PACIENTE)
SESSAO DE ACUPUNTURA COM INSERCAO DE AGULHAS

SESSAO DE ACUPUNTURA APLICACAO DE VENTOSAS / MOXA

SESSAO DE AURICULOTERAPIA

SUTURA DE LACERACOES DE TRAJETO PELVICO

TAMPONAMENTO NASAL ANTERIOR E/OU POSTERIOR

TESTE RAPIDO DE GRAVIDEZ

TESTE RAPIDO PARA DENGUE IGG/IGM

TESTE RAPIDO PARA DETECGAO DE HEPATITE C

TESTE RAPIDO PARA DETECCAO DE HIV NA GESTANTE OU PAI/PARCEIRO
TESTE RAPIDO PARA DETECGAO DE INFECGAQ PELO HBV

TESTE RAPIDO PARA DETECCAO DE INFECCAO PELO HIV

TESTE RAPIDO PARA FEBRE CHIKUNGUNYA IGM

TESTE RAPIDO PARA SIFILIS

TESTE RAPIDO PARA SIFILIS NA GESTANTE OU PAI/PARCEIRO

TESTE RAPIDO PARA VIRUS ZIKA IGG/IGM



Producao

Segundo o Manual de Metodologia da Gestao de Custo da Atengao Primaria de Satude SES/DF
de outubro de 2019, serao trés tipos de relatorios utilizados para o0 mapeamento da producao
das Unidade Basicas de Saude:

« Relatorio de Procedimentos Individualizados;
« Relatorio de Atendimento Odontologico Individual;
» Relatorio de Resumo de producao;

Os Relatorios de Procedimentos Individualizados: serdo utilizados para apurar a produgéo
dos Médicos, Enfermeiros, Auxiliares e/ou Técnicos em Enfermagem , além dos profissionais do
NASF.

Quando os profissionais estiverem devidamente vinculados as equipes, deve-se selecionar na
emissao do relatorio: o periodo, a unidade de saude, a equipe, a categoria profissional e clicar
em “Exportar CSV”.

Quando os profissionais Médicos, Enfermeiros, Auxiliares e/ou Técnicos em Enfermagem e nao
estiverem vinculados as equipes, deve-se selecionar na emissao do relatorio: o periodo, a
unidade de saude, a equipe “Sem Equipe”, 0 nome do profissional e clicar em “Exportar CSV”.

Quando os profissionais dos NASF nao estiverem vinculados as equipes, deve-se selecionar na
emisséo do relatorio: o periodo, a unidade de saude, a categoria profissional “Outro Prof. Nivel
Superior” e clicar em “Exportar CSV”.

Para as UBS que contam com apenas uma equipe, deve-se selecionar na emisséo do relatorio: o
periodo, a unidade de salde, a categoria profissional desejada e clicar em “Exportar CSV”.

Os Relatorios de Atendimento Odontoloégico Individual, seréo utilizados para apurar a
produgéo dos profissionais “Dentistas e/ou Odontologos” e Técnico em Saude Bucal.

Quando os profissionais estiverem devidamente vinculados as equipes, deve-se selecionar na
emisséo do relatorio: o periodo, a unidade de saude, a equipe e clicar em “Exportar CSV”.

Quando os profissionais NAO estiverem vinculados as equipes, deve-se selecionar na emissao
do relatorio: o periodo, a unidade de saude, a equipe “Sem Equipe”, 0 nome do profissional e
clicar em “Exportar CSV”.

Para as UBS que contam com apenas UMA equipe, deve-se selecionar na emissao do relatorio:
0 periodo, a unidade de saude e clicar em “Exportar CSV”.



Os Relatorios de Resumo de Produgdo, serdo utilizados para apurar a producdo dos
profissionais “Agentes Comunitarios de Saude”.

Quando os profissionais estiverem devidamente vinculados as equipes, deve-se selecionar na
emissao do relatorio: o periodo, a unidade de salde, a equipe e clicar em “Exportar CSV”.

Quando os profissionais NAO estiverem vinculados as equipes, deve-se selecionar na emissdo
do relatorio: o periodo, a unidade de saude, a equipe “Sem Equipe”, o nome do profissional e
clicar em “Exportar CSV”.

Para as UBS que contam com apenas uma equipe, deve-se selecionar na emissao do relatorio:
0 periodo, a unidade de saude, a categoria profissional “ACS - Agente Comunitario de Saude”
e clicar em “Exportar CSV”.

/A ATENGAO!

Os relatorios devem ser salvos em formato “xlIsx” (Pasta de Trabalho do Excel), portanto, abra
0 arquivo e clique em “salvar como” para alterar o formato.

Recomenda-se a padronizagdo do nome dos arquivos no seguinte formato:

Tipo de relatorio_ _Unidade_ _ Xlsx
Exemplos:

PROC_ _UBSO1ITA_ - Xlsx
PROC_ _UBSO1PAR_ - Xlsx
PROC_ _UBS02SSB_ - Xlsx
AT_ODONTO_ _UBSO1ITA_ xlsx
AT_ODONTO_ _UBSOI1ITA_ Xlsx
AT_ODONTO_ _UBS05SSB_ Xlsx
AT_ODONTO_ _UBSO1PAR_ Xlsx
RES_PROD_ _UBSOI1ITA_ _ xlsx
RES_PROD_ _UBSO01SSB_ _ Xlsx
RES_PROD_ _UBS0O5SSB_ _ XIsx
RES_PROD_ _UBSO1PAR_ _ xlsx

Planilha de Producgao

Foi criada pelo SES/SRSLE/DIRAPS/GPMA/NGC, uma Planilha do Microsoft Excel, para
receber os dados importados dos relatorios e distribui-los de forma a facilitar a digitacao dos
dados no sistema APURASUS.

Essa planilha foi inicialmente nomeada como “PROD_UBS MODELQO” e deve ser salva com o
nome da unidade de satde que sera mapeada.



Recomenda-se a padronizag&o do nome da planilha no seguinte formato:
Tipo de relatorio_Ano _Unidade de Saude.xlsx
Exemplos:

« PROD_2020_UBSO1ITAxIsx
« PROD_2021_UBSO1PAR.Xxlsx

Essa planilha € composta de 20 abas, cada uma com uma fungao especifica:
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As quatro primeiras abras (“PROD”, “SALA DE PROC”, “SB” e “ACS”) est&o totalmente bloqueadas
pois nelas estdo as formulas que buscarao, nas outras abas, a produ¢do determinada pelo
Manual de Metodologia da Gest&do de Custos da Atengéo Primaria de Saude SES/DF de outubro
de 20109.
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Na 1% aba, denominada “PROD?” sera informada a producéo dos profissionais importados dos
“Relatorios de Procedimentos Individuais”.

Na 2% aba, denominada “SALA DE PROC”" sera informada a producdo dos profissionais
importados dos “Relatdrios de Procedimentos Individuais”, porém, considerando apenas o0s
procedimentos incluidos na 19° aba (“PROCED”), onde estardo cadastrados o que sera
considerado producéo da “Sala de Procedimentos”.

Na 3 aba, denominada “SB” sera informada a producdo dos profissionais importados dos
“Relatorios de Atendimento Odontologico Individual™

Na 4?2 aba, denominada “ACS”, sera informada a producado dos profissionais importados dos
“Relatorios de Resumo de Producao™

Da 5% a 167 abas (nomeadas “JAN”, “FEV”, “MAR”, “ABR”, “MATI”, “JUN", “JUL”, “AGQO”, “SET”", “OUT",
“NOV” e “DEZ”), seréo distribuidas as informagoes dos “Relatorios de Procedimentos Individuais™.
Nelas estarao descritas todas as informacdes dos relatdrios importados e poderao servir para
consulta e/ou verificagao de procedimentos especificos.

Na 172 aba, denominada “ACS_RP”, serdo distribuidas as informacdes dos “Relatérios de Resumo
de Producédo”. Nelas estardo descritas todas as informacdes dos relatdorios importados e
poderao servir para consulta e/ou verificacéo de procedimentos especificos.

Na 18? aba, denominada “ODONTQO” serao distribuidas as informagdes dos “Relatorios de
Atendimento Odontologico Individual” Nelas estardo descritas todas as informagdes dos
relatorios importados e poder&o servir para consulta e/ou verificagdo de procedimentos
especificos.

Na 19? aba, denominada “PROCED?”, serdo cadastrados os procedimentos considerados como
producéo da “Sala de Procedimentos”.

Segundo o Manual de metodologia da Gestédo de Custos “apenas o CC Sala de Procedimentos
(sala de medicacéo + sala de curativos + sala de nebulizagéo) é de uso compartilhado das ESF.
Destacamos que, espagos compartilhados por mais de um Centro de Custo, deve ser dividido
conforme a quantidade de Centros de Custos que utilizam o espaco” .Esses procedimentos
devem ser cadastrados com a grafia exata em que aparecem nos relatorios do E-sus, pois a
formula vai procura-los pelo texto especifico.

Na 20? aba, denominada “SIGTAP”, serdo cadastrados os procedimentos que aparecem na
lista “Outros procedimentos (SIGTAP)” nos relatérios do E-sus.



Planilha God+

A “God+” € uma planilha habilitada para Macros do Microsoft Excel, desenvolvida pelo servidor
Aleomar B. Tolentino (SES/SRSOE/DIRAPS), com o apoio dos servidores Tedy Karlo de Brito
Silva (SES/SRSLE/DIRAPS/GPMA/NGC) e Flavio Melo Oliveira Alves
(SES/SRSOE/DIRAPS/GPMA/NGC).

A planilha God+ sera utilizada para a leitura dos relatérios de producédo do E-Sus e seu
lancamento num “ARQUIVO PRINCIPAL” ou “PLANILHA RECEPTORA” do Microsoft Excel
,desenvolvida pelo SES/SRSLE/DIRAPS/GPMA/NGC.

Essa Planilha Receptora foi inicialmente nomeada como “PROD_UBS MODELOQ” e deve ser salva
com o nome da unidade de satde que sera mapeada.

Para iniciar a importacao, devemos abrir trés arquivos: a planilha “God+”, a Planilha Receptora e
o Relatorio de onde serdo importados os dados. E imprescindivel que, nesse momento, ndo
tenha nenhum outro arquivo do Microsoft Excel aberto, além dos trés citados.

Com os trés arquivos abertos, selecione a planilha God+ e clique uma vez no icone amarelo
Nno canto superior direito da tela:

E] H God+ xlsm - Excel
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ApOs o clique, sera aberta a seguinte caixa de perguntas:

NUCLEQ DE CUSTOS DIRAPS

INFORME QUAL E O ARQUIVO PRINCIPAL?
© PROD_UBS MODELO.xlsx

" PROC_12DEZ2020_UBS05SSB_AUX_ENF.xlsx

Tipo do Relatdrio

" Procedimentos " Ddentoldgico " Resumo de ProducBo - ACS

Categoria

(" médico  Enfermeiro (" Témico de Enfermagem  ( Témico em Salde Bucal " NASF " Qutros Prof. de Mivel Sup. T Prof. Sem Equipe
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Selecione como ARQUIVO PRINCIPAL a Planilha Receptora dos dados e, posteriormente, o0
Tipo de Relatorio a ser importado.

Para os Relatorios de Atendimento Odontologico, basta selecionar no Tipo de Relatorio:
Odontologico.

Para os Relatorios de Resumo de Producéo, basta selecionar no Tipo de Relatorio: Resumo de
Producéo — ACS.

Para os Relatorios de Procedimentos Individualizados, sera necessario indicar a Categoria
entre as opgodes: “Medico”, “Enfermeiro”, “Técnico em Enfermagem?”, “NASF”, “Outros Prof. de
Nivel Sup.” ou “Prof. Sem Equipe”



Brasil. Ministério da Satude. Introdug¢ao a Gestao de Custos em Saude / Ministério da Saude,
Organizacéo Pan-Americana da Saude. — Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2013. 148 p. il.
— (Série Gestao e Economia da Saude; v. 2)

Estratégia Saude da Familia: Conhega a Estrutura Organizacional de cada Equipe da
Atengao Primaria
http//intranetses.saude.df.gov.br/estrategia-saude-da-familia-conheca-a-estrutura-
organizacional-de-cada-equipe-da-atencao-primaria/. Acessado em: 21/10/2021

http://aplicacao.saude.gov.br/apurasus/visao/tabelasApoio/centroCusto/consultarCentroCust
o.jsf. Acessado em:28/10/2021

Link do Manual ApuraSUS:

Link de acesso ao Sistema ApuraSUS:
http://aplicacao.saude.gov.br/apurasus/principal/visaoGeraljsf

Link para acesso ao ambiente de treinamento do ApuraSUS:
http://aplicacao-treinamento.saude.gov.br/apurasus/loginjsf

Link para acesso ao Ambiente de Produgao do ApuraSUS:
http://aplicacao.saude.gov.br/apurasus/login.jsf

Geréncia de Custos Regionais

E-mail: gec.dgr@saude.df.gov.br

@(61) 99152-7482

Telefone: 2017-1145 ramal 1146
Administracéo Central (ADMC)
Edificio PO 700 - (1° e 2° andar)

SRTVN 701 Norte via W5 Norte Lote D
CEP: 70.719-040
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