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14. SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE - SES UO: 23.101

Competéncias da Unidade

A Secretaria de Estado de Satide do Distrito Federal (SES-DF) é um 6rgao de diregéo superior,
cuja estrutura foi aprovada pelo Decreto n° 22.129, de 30/04/2001, sendo reestruturada pelo Decreto n®
Decreto n° 34.155 de 21/02/2013 e Regimento Interno publicado por meio do Decreto n° 34.213 de
14/03/2013.

A Subsecretaria de Gestao do Trabalho e da Educacao em Satide - SUGETES tem como miss&o
definir e adequar as politicas, o planejamento, a execuc&o e o controle das atividades relacionadas a gestao
de pessoas da Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal, valorizando os talentos individuais dos
servidores, por meio de uma politica de educagao e medidas de dos
servidores.

A Subsecretaria de Atencao Primaria a Satide — SAPS foi criada por meio do decreto n® 32.104,
de 24 de agosto de 2010, publicado no do DF n° 164 de 25/08/2010, marcando o inicio do processo de
fortalecimento institucional e politico da Ateng&o Primaria de Sadde (APS). Sua missao € garantir a populacdo
do Distrito Federal a promogao e recuperagao da satide do cidado, com agdes voltadas para a Atengdo
Priméria a Satde com base nos principios do SUS.

A Subsecretaria de Atengdo a Salde — SAS adéqua, normatiza, planeja e coordena as a¢des de
promogao, protecao e recuperagao da satde da populacéo do Distrito Federal, especificamente nos niveis de
média e alta complexidade, de acordo com os principios e diretrizes preconizadas pelo SUS. Coordena,
implementa e supervisiona a Politica de i i ia Social, de
Salde Bucal, Salde Mental, Alimentacdo e Nutricdo. Ainda gerencia os processos de Higienizac&o,
Lavanderia e manejo de Residuos dos Servicos de Saude, Urgéncia e Emergéncia, os Componentes
Especializados, no ambito do Distrito Federal.

A Subsecretaria de Vigilancia a Saide — SVS desenvolve acdes de vigilancia ambiental,
epidemioldgica, sanitaria, em satde do trabalhador e de coordenar o Laboratério Central de Satde Publica
para a populacéo do DF. A SVS tem entre seus objetivos detectar ou prevenir qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes da satide individual e coletiva e intervir nos problemas sanitarios decorrentes
do meio ambiente, da producao e circulagio de bens.

A de Avaliacdo e Controle — SUPRAC formula,
coordena e difunde politicas, diretrizes e agdes a gestdo ao a
regulagéo, & avaliagio, ao controle e & inovagéo da gestao publica, orientados para resultados, no ambito da
Secretaria. Tem ainda o papel de definir, propor, desenvolver e apoiar agdes de qualidade e produtividade
para melhorias do desempenho das unidades da Secretaria no cumprimento das metas, politicas
governamentais e satisfagéo do atendimento aos usuarios do SUS.

A Subsecretaria de Logistica e Infraestrutura da Satde — SULIS planeja, define, implanta,
implementa, coordena, monitora, supervisiona e avalia as obras, reformas e os servicos de infraestrutura
predial, de i de hospitalar, de di i de servigos
gerais, de transporte interno automotivo, de conservagao, de vigilancia e manutencdo de préprios utilizados
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pela Secretaria. Além disso, supervisiona, coordena e avalia a execugo de contratos firmados pela

Secretaria e prestadores de servigos na sua area de atuagéo.

A Subsecretaria de Administragio Geral - SUAG dirige, coordena, controla e subsidia os 6rgéos
centrais na execugdo setorial das atividades de orcamento e finangas, administragdo de material de
almoxarifado, patrimonio, compras e servicos, contratos e convénios e comunicagao administrativa; formula
e propde politicas, diretrizes e normas relativas aos processos de aquisigéo de bens e servigos, sistema de
registro de pregos, controle de qualidade e pesquisa de mercado.

A Subsecretaria de Tecnologia da Informagéo em Sade - SUTIS desenvolve e aplica solugdes
baseadas em Tecnologias da Informag&o, com o objetivo de promover a modernizago, automatizagdo e

&0 dos i e fluxos de trabalho da SES — DF.

A Subsecretaria de Gestdo Participativa~ SUGEPAR propde, coordena e apoia aimplementagéo
da Politica Nacional de Gestéo Participativa em Saiide; cria e implementa mecanismos de apoio o processo
de organizagéo e funcionamento do controle social do Sistema Unico de Saude no Distrito Federal; fomenta
a participagao de trabalhadores e usudrios na tomada de decisdes na gestéo do Sistema Unico de Satde.

O Fundo de Sadde do Distrito Federal ¢ um instrumento de administrag&o e suporte financeiro
para as agdes do Sistema Unico de Satide — SUS/DF, coordenadas ou executadas pela Secretaria de Satide
do Distrito Federal, sua vinculagao a Secretaria de Satde é estabelecida pelo paragrafo IV, artigo 151, da Lei
Organica do Distrito Federal, bem como supervisionado diretamente pelo Conselho de Satide do Distrito

Federal.

A Corregedoria da Satide combate as i na esfera admini a
defesa do patrimonio publico e a prestagdo do servico de satde digno & populagdo no ambito da Secretaria
de Estado de Satde do Distrito Federal. Sua ia abrange a de falhas e ori das
unidades de saude no ambito da SES/DI
determinagdes de auditoria e de correces em matéria de controle interno, bem como a coibig&o e a punigéo

o controle e a correta aplicagdo dos recursos piiblicos;

dos desvios de conduta funcional em defesa do interesses do patrimonio publico.

A Ouvidoria da Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal, ¢ uma Unidade de natureza
mediadora, conciliadora, consultiva e que tem por finalidade aprimorar os canais de comunicagio da
Secretaria de Estado de Satde com o usuério do Sistema Unico de Sadde, visando o aperfeigoamento da

qualidade e da eficécia dos servigos prestados ao cidado efetivando o controle social.

Forga de Trabalho

‘Atividade-meio Atividade-fim
Servidores Cicargo em | Sicargoem | Clcargoem | Sicargo em Total
Comissao comisséo comissao comisséo
Quadro do GDF 354 4247 1770 20023 35394
Orgéios do GDF 6 61 6 219 292
Requisitados | Orgaos do Gov. Federal 29 188 43 1188 1449
Orgéos do Legislativo — — - — —
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Comissionados, sem vinculo efetivo | |

Contratados temporariamente _ _ — | e 629
Estagidrios . . 586

(%) Cedidos para outros 6igaos 261 781
Conveniados FUNASA 169 169
Conveniados FUNAP 278 278

Total geral 39618

bs.: Posicao em 31/12/2013.
Fonte: SEAP. DIVALe DIAPISUGETESISESIOF.

Realizagdes

PROGRAMA TEMATICO:

6202 — APERFEICOAMENTO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

OBJETIVO GERAL:

Garantir ao cidadéo acesso ao sistema de satde integral, humamzadu e resolutivo,

por meio de acdes e servicos de pr pr e reabilitac&o.
Execugao Orcamentaria e Financeira
A Dot. inicial | _Autorizado Empenhado Liquidado
1141 - REFORMA DO HEMOCENTRO 500.000 o [
0007 - REFORMA DO HEMOCENTRO-ACAO EXECUTADA PELA
FUNDAGAO HEMOCENTRO- PLANO PILOTO 500.000 0 ) 0
1471 - MODERNIZAGAO DE SISTEMA DE INFORMACAO 3.200.000 3.200.000 3.100.000 2.985.847,70
0023 - MODERNIZAGAO DE SISTEMA DE INFORMAGAO-SES-
DISTRITO FEDERAL 3100000 3.100.000 3.100000| 2.985.847.70
5552 - (EP)MODERNIZAGAO DE SISTEMA DE INFORMAGAO-
MODERNIZAGAO DE SISTEMAS DE INFORMAGOES - FEPECS-
DISTRITO FEDERAL 100.000 100.000 o 0
2060 ATENDIMENTO DE URGENCIA PRE-HOSPITALAR 13.400.000 | 31.026.357,00 | 23.457.075,75| 19.415.384,32
- (Ol E URGENCIA PRE-

HOSPITALAR -SERVICO DE ATENDVMENTO MOVEL DE
URGENCIA-SAMU/192 - SES-DISTRITO FI 13.400.000 | 31.026.357,00 | 23457.075,75| 19.415.384,32
2145 - SERVICOS I COMPLtMtN\ RES EM
SAUDE 144.224.635 | 208.128.641,00 | 206.411.458,55 | 187.772.731,15
0008 - SERVICOS IS COMPLEMENTARES EM
SAUDE-TERAPIA RENAL-DISTRITO FEDERAL 35.000.000| 33951489,00| 3395148724 30.306.175,51

0009 - SERVICOS IS COMPLEMENTARE!
SAUDE-L UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA-UTI-SES-DISTRITO

FEDERAL 69.224.635 | 107.674.635,00 | 106.566.840,10 | 96.368.524,66
2549 - SERVICOS 'COMPLEMENTARES EM
SAUDE-SES-DISTRITO FEDERAL 40.000.000 | 66.502.517,00| 65.893.131,21| 61.098.030,98
2557 - GESTAO DA INFORMACAO E DOS SISTEMAS DE
TECNOLOGIA DA INFORMAGAO 25100.000| 27.209530,00| 27.209530.00| 26.408.863,74
2574 - GESTAO DA INFORMACAO E DOS SISTEMAS DE TI-
SES-DISTRITO FEDERAI 25.100.000 | 27.209.530,00| 27.209.530,00 | 26.408.863,74
2885 - MANUTENGAO DE MAQUINAS E EQ 60.000.000 | 68.884.437,00 | 66.973.631,50 | 51.602.114,28
0002 - MANUTENGAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS-
MEDICO-HOSPITALARES - SES-DISTRITO FEDERAL 60.000.000 | 68.884.437,00| 66.973.63L50| 51.602.114.28
3113 - AMPLIACAO DO HEMOCENTRO 350.000 97.809,00 97.808,45 97.808,45
0001 - AMPLIACAO DO HEMOCENTRO-ACAO EXECUTADA
PELA FUNDAGAO HEMOCENTRO- PLANO PILOTO 350.000 97.809,00 97.808,45 97.808,45
3135 - CONSTRUCAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE 11.220.000 4.980.482,00 369.854 369.854
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JCAO DE UNIDADES BASICAS DE
SAUDE  REGIGES ADMINISTRATIVAS.DISTRITO FEDERAL

10.920.000

4.980.482,00

369.854

369.854

5724 - (EP)CONSTRUGAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE-
CONSTRUGAO POSTO DE SAUDE INCRA 7- BRAZLANI

300.000

[

0

3136 - AMPLIAGAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE

1.138.840

1038840

0

0001 - (ODM)AMPLIAGAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE-
SES-DISTRITO FEDERAL

1.038,840

1038840

5635 - (EP)AMPLIACAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE-
CONSTRUGAO DE UTI NO HOSPITAL REGIONAL DE
PLANALTINA- PLANALTINA

100,000

0

3140 - CONSTRUGAO DE UNIDADES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE

12251731

369.389,00

9 - (ODM)CONSTRUGAO DE UNIDADES DE ATENGAG
ESPEC\ALIZADA EM SAUDE-AMBULATORIAIS
ESPECIALIZADAS E HOSPITALARES - SES-DISTRITO

10.251.731

369.389,00

5746 - (EP) JCKO DE UNIDADES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE-CONSTRUGAO HOSPITAL SAO
SEBASTIAO- SAO SEBASTIAOQ

1.000.000

5751 - (EP) JGAO DE UNIDADES DE ATENGAG
ESPECIALIZADA EM SAUDE-CONSTRUGAO HOSPITAL
RECANTO DAS EMAS- RECANTO DAS EMAS

1.000.000

[

[

0

3141 - AMPLIAGAO DE UNIDADES DE ATENGAG
ESPECIALIZADA EM SAUDE

3.000.000

26.389.648

23.024.868

22.166.328,43

0001 - AMPLIAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE-AMBULATORIAIS
ESPECIALIZADAS E HOSPITALARES - SES-DISTRITO
FEDERAL

2.000.000

3.336.930

2696 - AMPLIAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE-BLOCO Il DO HOSPITAL DA
CRIANGA DE BRASILIA-HCB - SES-DISTRITO FEDERAL

1.000.000

23.052.718,00

23.024.868,00

22.166.328,43

3154 B CONSTRUCAD DE UNIDADES DE VIGILANCIA EM
s

2.001.000

0

[

0

IR0 DEUNIADES DE WIGTANIEN
SAUDE-UNIDADES ESTRUTURANTES E VIGILANG
EPIDEM\ULOGICA SES-DISTRITO FEDERAL

2.000.000

P JGAO DE UNIDADES DE VIGILANCIA EM
SAUDE- PLAVALTINA

1.000

3155 - REFORMA DE UNIDADES DE VIGILANCIA EM SAUDE

0.698.550

[
2.568.550

0001 - REFORMA DE UNIDADES DE VIGILANCIA EM SAUDE-
NUCLEOS REGIONAIS DE VIGILANCIA EM SAUDE - SES-
DISTRITO FEDERAL

3.632.800

1502.800

0002 - REFORMA DE UNIDADES DE VIGILANCIA EM SAUDE-
INSTALAGOES DO LABORATORIO CENTRAL-LACEN - SES-
PLANO PILOTO

6.065.750

1.065.750

[

4

3165 - IMPLANTAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM
SAUDE MENTAL

5.338.500

2873917

2.372.043

2.339.297

0001 - (ODM)IMPLANTAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM
SAUDE MENTAL-CENTROS DE ATENGAO PSICOSSOCIAL-
CAPS - SES-DISTRITO FEDERAL

4.500.000

2500.000

2072043

2.067.471,66

0002 - (ODM)IMPLANTAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM
SAUDE MENTAL-RESIDENCIAS TERAPEUTICAS - SES-
DISTRITO FEDERAL

437.500

72.917,00

0003 - (ODM)IMPLANTAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM
SAUDE MENTAL-UNIDADES DE ACOLHIMENTO - SES-
DISTRITO FEDERAL

400,000

300.000

300.000

271.825,70

0005 - (EPP)IMPLANTAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM
SAUDE MENTAL-CENTROS DE ATENGAO PSICOSSOCIAL
ALCOOL E DROGAS CAPS -AD ~DISTRITO FEDERAL

1.000

1.000

3166 - AMPLIACAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM SAUDE
MENTAL

200,000

312,910

0001 - AMPLIAGAO DE UNIDADES DE ATENGAO EM SAUDE
MENTAL-SES-DISTRITO FEDERAL

200,000

312,910

[

4
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& Autorizado iquidado

3172~ IMPLANTAQAO DE UNIDADES DE PRONTO

ATENDIMENTO - 28.020000|  33480236| 20741759 7.950.780

0003 - l:vt’l(uuM)vMPLANTACAO DE UNIDADES DE PRONTO

ATENDIMENTO - UPA-REGIGES ADMINISTRATIVAS-DISTRITO

FEDERAL 28020000  33480.236| 20741759 7.950.780

3173 - CONSTRUGAO DAS BASES DO SAMU 2.000.000 0 0 0

0002 - CONSTRUGAO DAS BASES DO SAMU-SES-DISTRITO

FEDERAL 2.000.000 [ [ 0

3222 - REFORMA DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE 16000000  12.433.336| 2.007.00952 0

0001 - (ODM)REFORMA DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE-

SES-DISTRITO FEDERAL 16000000  12433.336| 2.007.00952 0

3223 - REFORMA DE UNIDADES DE ATENGAO

ESPECIALIZADA EM SAUDE 10.387.366 9046597 | 5438.90221| 137460027

0001 - REFORMA DE UNIDADES DE ATENGAO

ESPECIALIZADA EM SAUDE-AMBULATORIAIS

ESPECIALIZADAS E HOSPITALARES - SES-DISTRITO

FEDERAL 4.887.366 4.002.689 | 2438.902.21| 137460027

0003 - (ODM)REFORMA DE UNIDADES DE ATENGAO

ESPECIALIZADA EM SAUDE-HOSPITAL DE BASE DO DF - SES-

PLANO PILOTO 3.300.000 3.000.000 3.000.000 o

0005 - (ODM)REFORMA DE UNIDADES DE ATENGAO

ESPECIALIZADA EM SAUDE-UNIDADES DO HRT, HRG E

HRAN-QUALISUS - SES-DISTRITO FEDERAL 2.200.000 2.043.908 [ 0

3224 - REFORMA DE UNIDADES DE ATENGAO EM SAUDE

MENTAL 420.000 211861 141.860 141.860

0001 - REFORMA DE UNIDADES DE ATENGAO EM SAUDE

MENTAL-SES-DISTRITO FEDERAL 420.000 211861 141.860 141,860

3467 - AQUISICAO DE EQUIPAMENTOX 22709.367|  34.672.021| 26.931.058)54| 21978.041,69

6069 - (ODM)AQUISIGAO DE EQUIPAMENTOS-

EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PERMANENTES - SES-

DISTRITO FEDERAL 22709367|  34.672.021| 26.931058,54| 2197804169

4068 - ALIMENTAGAO E NUTRICAO 20300000 10.598.151 10.578.303.87| 7.472.844.02

0002 - (ODM)ALIMENTAGAO E NUTRIGAO-INTEGRALIDADE DO

SUS-DISTRITO FEDERAL 20.300000|  10598.151| 10.578.303,87| 7.472.844,02

aoes CAPACITAGAG DE SERVIDORES 2.000.000 2000000 21385792 20412792

0088 - CAPACITAGAO DE SERVIDORES-PROFISSIONAIS DA

ATENQAO PRIVARIA EM SAUDE SES DISTRITO FEDERAL 2.000.000 2000000 21385792  204127.92

4133 - ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DE ADOLESCENTES

EM MEDIDA SOCIOEDUCATIVA DE INTERNAGAO 470941 978454  21117840| 19125840

0001 - (OCA)(ODM)ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DE

ADOLESCENTES EM MEDIDA SOCIOEDUCATIVA DE

INTERNAGAO-SES-DISTRITO FEDERAL 470941 978454|  21117840| 19125840

4137 - CONTRATUALIZAGAO DOS HOSPITAIS DE ENSING 16100000 42500422 | 16.183077,20| 2576567.67
001 - CONTRATUALIZAGAO DOS HOSPITAIS DE ENSINO-

MANUTENGAO DOS CREDENCIAMENTOS-DISTRITO FEDERAL | 16.100.000|  42.500.422| 16.183.077,20|  2.576.567.67

4145 - DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE VIGILANCIA EM

SAUDE 16896788 |  80481514| 48.628.094,03| 34.351107.97

0001 - (ODM)DESENVOLVIMENTO DE ACGES DE VIGILANCIA

EM SAUDE-REALIZAGAO DE ANALISES NO LABORATORIO

CENTRAL - SES-DISTRITO FEDERAL 2758.080|  16.877.206| 805057008| 6.827.637,08

0002 - (ODM)DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE VIGILANCIA

EM SAUDE-VIGILANCIA SANITARIA - SES-DISTRITO FEDERAL 2277.227 6.966.998| 252268226 2.038.397,20

0003 - DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE VIGILANCIA EM

SAUDE-ACOES INTEGRADAS - SES-DISTRITO FEDERAL 3238.360|  17.682.929| 14.710.68053| 1356332571

0004 - (ODM)DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE VIGILANCIA

EM SAUDE-PREVENGAO, CONTROLE E VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA - SES-DISTRITO FEDERAL 3200845|  18.043165| 15421857 14.626.979,11

0005 - (O OLVIMENTO DE AGOES DE VIGILANCIA

EM SAUDE-PREVENGAO E CONTROLE DE DOENGAS

TRANSMISSIVEIS-DISTRITO FEDERAL 2488476|  12421724| 724257334| 35115484

0006 - DESENVOLVIMENTO DE ACGES DE VIGILANCIA EM

SAUDE-SAUDE DO TRABALHADOR PROMOVIDA PELO

CEREST - SES-DISTRITO FEDERAL 1.200.000 6.444.937 91.568,08 23.33858
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VIMENTO DE ACOES DE VIGILANCIA
EM SAUDE PREVENGAO E CONTROLE EM VIGILANCIA
AMBIENTAL - SES-DISTRITO FEDERAL

1.660.000

2.044.555

579.162,74

470.909,47

5612 - (EP)DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE VIGILANCIA EM
SAUDE-APOIO AO PROJETO CORRENTE AMBIENTAL:
COMUNIDADE SEM DENGUE" DESENVOLVIDO PELA

SSOCIAGAO DOS AM\GOS DO PEITO VERDE - APV."
DISTRITO FEDE!

64.800

0

4164 - QUAUF\CAQAO DO CONTROLE SOCIAL DO SUS

100.000

238.407

[
33292

15.742

0002 - QUALIFICAGAO DO CONTROLE SOCIAL DO SUS-
CCAPACITAGAO TECNICA DOS CONSELHEIROS DE SAUDE-
DISTRITO FEDERAL

100.000

238.407

33.202

15.742

4165 - QUALIFICACAO DA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE

5.500.000

3.664.786

532.004,87

237.388,07

0001 - QUALIFICAGAO DA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE-SES-DISTRITO FEDERAL

1.000.000

3.464.786

334.456,87

85.428,07

0002 - QUALIFICAGAO DA GESTAO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE-QUALISUS REDE-RIDE-SES-DISTRITO FEDERAL

4.500.000

200.000

197548

151.960

4166 - PLANEJAMENTO E GESTAO DA ATENGAO
ESPECIALIZADA

14.000.000

16.339.641

16.339.641

16.339.641

0001 - PLANEJAMENTO E GESTAO DA ATENGAO
ESPECIALIZADA- COORDENACOES GERAIS DE SAUDE-SES-
DISTRITO FEDER

14.000.000

16.330.641

16.339.641

16.339.641

4205 - DESENVOLVIMENTO DE AGGES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE

91.936.642

181.836.886

172.120,627.57

131585.361.24

0001 - (ODM)DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE-ATENGAO AMBULATORIAL
ESPECIALIZADA E HOSPITALAR-DISTRITO FEDERAL

36.436.642

65.495.497

61.487.265,59

46.776.581,21

0002 - (O OLVIMENTO DE ACOES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE-AQUISICAO DE MATERIAIS
MEDICO-HOSPITALARES-DISTRITO FEDERAL

49.500.000

105.200.680

100.507.633,32

75.046.720,12

0003 - DESENVOLVIMENTO DE AGOES DE ATENGAO
ESPECIALIZADA EM SAUDE-REDE CEGONHA-DISTRITO
FEDERAL

6.000.000

11.131.709

10.125.728,66

9.762.059,01

4206 - GESTAO DE UNIDADES E SAUDE

24.000.000

34.569.497

34.569.496,85

33.854.934,85

0001 - GESTAO DE UNIDADES IS DE SAUDE-
AMBULATORIAIS ESPECIALIZADAS E HOSPITALARES - SES-
DISTRITO FEDERAL

24,000,000

34.569.497

34.569.496,85

33.854.934,85

4208 - DESENVOLVIMENTOS DAS AGOES DE ATENGAG
PRIMARIA EM SAUDE

50.168.332

41.396.934

34.502.730,55

24.745.308,14

0001 - OLVIMENTOS DAS ACOES DE ATENGAO
PRIMARIA EM SAUDE-SES-DISTRITO FEDERAL

58.818.332

41.396.934

34.502.730,55

24.745.308,14

5212 - (EP)DESENVOLVIMENTOS DAS AGOES DE ATENGAO
PRIMARIA EM SAUDE-AMPLIACAO/CONSTRUGAO DO
CENTRO DE SAUDE 05 DE PLANALTINA/DF-DISTRITO
FEDERAL

150.000

5611 - (EP)DESENVOLVIMENTOS DAS AGOES DE ATENGAQ
PRIMARIA EM SAUDE-APOIO AO PROJETO 3S NA MELHOR
IDADE: SAUDE , SOCIAL, SOLIDARIA DA ASSOCIAGAO DOS
AMIGOS DA MELHOR IDADE DE TAGUATINGA - AAMIT'
TAGUATINGA

200.000

0

0

0

4215 - DESENVOLVIMENTO DAS AGGES DE ASSISTENCH
FARMACEUTICA

1.750.000

1.751.439

443.693,30

8.847

0001 - DESENVOLVIMENTO DAS AGOES DE
FARMACEUTICA-SES-DISTRITO FEDERAL

1.750.000

1.751.439

443.693,30

8.847

4216 - AQUISIGAO DE MEDICAMENTO!

176.795.542

210.190.202

202.548.997,76

151592.712,66

0001 - (ODM)AQUISICAO DE O AR
SAUDE PUBLICA-DISTRITO FEDERAL

134.999.394

156.059.394

155.599.400,87

117.819.616,30

0002 - (ODM)AQUISIGAO DE -COMPONENTE
EASICO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA DISTRITO

17.099.820

29.344.710

23.255.832,11

14.460.373.40

Brasilia Patiimonio Cultural da Humanidade.
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Acaolsubtitulo Autorizado | Empenhado | _Liquidado

0003 - (ODM)AQUISICA DE COMPONENTE
ESFEC\ALIZADO DAASSISTENCIA FARMACEUTICA.DISTRITO
21696.328|  23.856.098| 23.693.764.78| 19.312.722,96

aom (ODM)AQUISICAO DE
EM TRATAMENTO DE COAGULOPATIAS - SES-DISTRITO

FEDE 3.000.000 930.000 [ 0

4225 = Dgsgwowsmgmo DAS ACOES DE ATENCAO EM

SAUDE MENTAL 1.615.000 3702990 | 2326.086.88| 1.705.478,62

0001 - (O VIMENTO DAS ACGES DE ATENGAQ

EM SAUDE MENTAL-SES-DISTRITO FEDERAL 1,615.000 3.702.990 | 2.326.08688| 1705.478,62

4276 - GESTAO E MANUTENGAOG DE UNIDADES DE PRONTO

ATENDIMENTO - UPA 12000000  11.000.000| 10.989.79129| 5418.812,59

0001 - GESTAO E MANUTENGAO DE UNIDADES DE PRONTO

ATENDIMENTO - UPA-SES-DISTRITO FEDERAL 12000000  11.000.000| 10.989.79129| 5418.812,59

4227 FC 0 DE ALIMENTAGAG HOSPITALAR 70869.116 | 117.169.116| 117.169.116 | 115.893.402,16
~FORNECIMENTO DE ALIMENTAGAO HOSPITALAR-

REDE HOSPITALAR - SES-DISTRITO FEDERAL 70869.116|  117.169.116|  117.169.116 | 115.893402,16

6016 - FORNECIMENTO DE APARELHOS DE ORTESES £

PROTESES 70000000 |  53.972.825| 53.366.95138| 43.323.95L38

4216 - (ODM)FORNECIMENTO DE APARELHOS DE ORTESES

E PROTESES-CIRURGICAS - SES-DISTRITO FEDERAL 60.000.000|  50.506.843| 49.996.67171| 44.501600,58

2217 - (ODM)F VENTO DE APARELHOS DE ORTESES

E PROTESES-AMBULATORIAIS PARA DISTRIBUIGAO

GRATUITA - SES-DISTRITO FEDERAL 10,000.000 3465982 | 3.370.279.67| 182221826

4218 - (EPEJFORNECIMENTO DE APARELHOS DE ORTESES E
PROTESES-FORNECIMENTO DE MARCA-PASSO

DIAFRAGMATICO-DISTRITO FEDERAL 0 [ [ 0

6049 - ATENGAO A SAUDE BUCAL 1275.001 3662742| 356388549| 2.717.30323

0007 - ATENGAO A SAUDE BUCAL-SES-DISTRITO FEDERAL 1.275.001 3662742| 356388549| 2.717.393.23

6050 - PREVENGAO, CONTROLE DO CANCER E

ONCOLOGICA 1513.000 2117578 1359.255|  627.989.80

3156 - (ODM)PREVENCAO, CONTROLE DO CANCER E

ASSISTENCIA ONCOLOGICA-SES-DISTRITO FEDERAL 1.513.000 2117.578 1359.255|  627.989,80

6052 - ASSISTENCIA VOLTADA A INTERNAGAO DOMICILIAR 19,492,640 5882640 | 3863240,35 2406893

0003 - ASSISTENCIA VOLTADA A INTERNAGAO DOMICILIAR-

SES-DISTRITO FEDERAL 19.492.640 5.882.640 | 3.863.240,35 2406.893

6055 - ASSISTENCIA A SAUDE PARA O SISTENA PRISIONAL 712.800 2813101 | 117167632 37.948,49

0001 - ASSISTENCIA A SAUDE PARA O SISTEMA PRISIONAL-

SES-DISTRITO FEDERAL 712.800 2813101| 117167632 37.948,49

9083 - CONCESSAO DE BOLSAS DE ESTUDO 26.026.815|  45574.184| 45.187.738,19| 45187.738,19

0003 - CONCESSAO DE BOLSAS DE ESTUDO-RESIDENTES-

SES-DISTRITO FEDERAL 28.026.815|  45574.184| 45.187.73819| 45.187.738,19
050+ MENTOS, INDENIZAGOES E RESTITUIGOES-

SES-DF 17.469.000|  17.097.548| 1548554338| 14.473.684,54
030- IMENTOS, INDENIZAGOES E RESTITUIGOES-

SES-DF 17460000 |  17.097.548| 15.48554338| 14.473.684.54

TOTAL DO PROGRAMA 1023151606 1356463618 1198.493.462| 979572644

01- Atencédo Primaria em Saide

OBJETIVO ESPECIFICO:

001 - A(encio anénaem Salide - Implementar a atencdo primaria em saide no DF com énfase na

e i da ia de Saude da Familia, garan!mdo a universalidade do acesso
aos servigos de saide e a equidade no das da com vista &
promogéo da saiide e a melhoria da qualidade de vida.
indicadores:
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Desejado Em Fonte da

Informaga
o

Tndice | Apurado | Periodicidad

Denominagdo do | Unidadede | Mais em e

Indicador Medida | Recent
e

de Apuragéo | 19Ano [ 22 Ano | 3° Ano | 42 Ano

Proporgao da
Populagao
Cadastrada pela % 1324 | 31032011 | Anual 50 58 66 75 siAB
Estratégia Satde da
Familia

Jaedemonzidads % 1197 | 31122011 | Anual 16 [ 14 | 12 [ n SiM

ol % 862 | 311202011 [  Anual 820 | 819 | 809 8 SIM

% 334 | 311202011 [ Anual 331 | 321 | 31 3 SiM

Proporgao de
nascidos vivos de
maes com 7 ou mais
consultas de pré-natal

% 64,73 | 311212011 | Semestral 70 75 78 80 | sinasc

‘Proporcao de Gbitos.
de mulheres em
idade fertil e % 83 [ 3u1202011| Trimeswal | 85 %0 9 9 SIM
maternos
investigados

Namero de novos
casos de s Unidade 17 | 311202011 | Semesal | 72 65 59 53 | sian
congenita

Taxa de Intemnagoes

por Diabetes Melitus | % 10.000 7 |3w03r2011| Trimeswal | 68 64 61 58 PESC,ZE;P

Cobertura de Sistema de
acompanhamento Gestdo do
ek condiconanies % 1056 | 3y122011 | Anual 20 | 4 | so | 70 | Prowem
de sade do Bolsa.
Programa Satide da Familia na
Familia Saiide

obertura

populacional

estimada pelas % 144 |3v122011|  Anual 60 68 76 86 CNES

equipes de atencao
asica

Média da agao
coletiva de escovagao % 011 [ 31122011 |  Anual 02 [ 03 | o4 | o5 [swreee
dental supervisionada

Cobertura
populacional
estimada pelas % 362 | 31122011 Anual 9 28 35 a2
equipes basicas de
satide Bucal

siB/
IBGE

Proporcao de Obitos
infantis e fetais % 5069 | 311212011 |  Anual 50 53 56 60 EY
investigados

Taxa de mortalidade

principais doengas
cronicas ndo
transmissiveis- DCNT
(Doencas do aparelho
circulatério, cancer,
diabetes e doengas
respiratorias cronicas)

%100.000 19 |[sw2r010|  Anval 2 2 2 2 SiM
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Thdice | Apurado | Periodicidad
Denominagdodo | Unidade de ais em |e DeeetD Fonte da
Indicador Medida | Recent informack
“ de Apuracéo [ 1°Ano | 22Ano [ 2ano [ #2An0 | o
Razao de exames
citopatologicos do
colo de ttero em
mulheres de 25 a 64 % 012 |suiz011 | Anual o012 | 012 | 012 | 012 | siassce
anos e a populagao
feminina na mesma
taixa etdria
Proporgao de
unidades de atencao
priméria e ESF GERPISID
ofertando pelo menos % 45 | sunzronn | Anual so | e | 70 | s | cveis/
uma prética SAPS
integrativa em satide
P

Acdes de atencdo primaria a satde

Para implementagdo da atencdo priméria em satide no DF, a SES foca seus esforos na
expansio e qualificagio da Estratégia de Satde da Familia - ESF, promovendo a universalidade do acesso
aos servicos de salde e a equidade no das i da com vista & promogé&o

da saude e a melhoria da qualidade de vida.

No Distrito Federal, a politica de ateng&o priméria & satde & desenvolvida por meio de uma rede
de servigos composta por 158 Unidades Bésicas de Satide - UBS de portes e distribuicdo variaveis. Dentre
estas a rede & composta por 60 Centros de Satide Tradicionais, 06 Centros de Satde convertidos para ESF,
09 Clinicas de Salide da Familia e 41 Postos de Satide, urbanos e rurais e 42 Unidades Basicas de Satide
alugadas/cedidas. Essas unidades de salde, além das agbes de assisténcia aos individuos e familias,
executam os programas estratégicos da atengéo priméria: atengao aos ciclos de vida e praticas integrativas,
satide prisional, saiide de populagdes vulnerveis e atengao domiciliar.

No PPA 2012-2015 tem-se como meta para 2013 uma cobertura populacional pela estratégia de
Saude da Familia de 58%. Cada equipe de Saude da Familia tem como publico alvo beneficiario cerca de
trés mil pessoas cadastradas por equipe. Em 2013, a cobertura em novembro alcangou 21,29%, com uma
populagao beneficiéria de 593.533 pessoas. O nio alcance da meta proposta se justifica, entre outros
aspectos pela dificuldade de infra-estrutura com relagao & construgdo de novas UBS, reformas e ampliages
das existentes, processos licitatérios ndo concluidos, equipe reduzida de engenheiros e arquitetos na SES-

DF para elaborar e 0s projetos, i do Tribunal de Contas da Unido sobre a

empresa ealta ivi de RH, princil médicos.

A atengdo basica a salde inclui também as agbes dos Centros e Postos de Saude, que
atualmente cobrem 28,50% da populagéo. Esse percentual somado & cobertura pela estratégia de satide da
familia (21,29%) eleva a 49,79% a cobertura global da populagdo pela atengéo priméria a sadde , segundo
dados de novembro de 2013.

Foram inauguradas 04 Clinicas da Familia no exercicio de 2013, sendo uma unidade localizada
em Samambaia para 05 equipes, uma no Recanto das Emas para 05 ESF e duas em Sobradinho que abrigam
5 e 7 equipes. Foram concluidas 09 reformas em 2013: em Sobradinho foram concluidas as reformas nos

estabelecimentos de Engenho Velho e Posto de Saide Rural n° 02 — Cérrego do Ouro; em
Braslia Patriménio Cultural da Humanidade
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Planaltina os Postos de Salde Rural - PSR de Rio Preto e Sdo José; no Gama o CS 04, CSG 05 e DF 209;

em Ceilandia foram os CSC 09 e 10. Ha 04 reformas em andamento, sendo 01 na Asa Sul, 01 no Gama, 01
no Lcio Costa, e 01 na Candangolandia.

As Academias de Satide s&o uma Politica Nacional que visa & promogéo da satde e prevengo
de Para a &0 dessas a SES-DF cadastrou 16 propostas de “Polos” no

Fundo Nacional de Satide/ Ministério da Satide em 2011 e 2012. A planta-baixa das Academias esté aprovada
na DIVISA, aguardando a concluséo dos projetos complementares para iniciar o processo licitatorio.

Em 2013 deu-se énfase, também, & melhoria dos processos de gestéo pelas Diretorias Regionais
de Atengéo Primaria & Satide (DIRAPS) com realizagéo de varias atividades de qualificaao. Destacam-se as
Oficinas de Diagnéstico e Planejamento da Atengao Primaria & Satde I, II, Il e IV. Além disso, implementou-
se 0 acompanhamento das regionais do Gama, Guard, Recanto das Emas, Samambaia e Sobradinho.

Manteve-se o acompanhamento, incentivo e apoio ao Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atengéo Bésica (PMAQ-AB) (Portaria MS N°. 1.654, 19 de julho de 2011), pactuando metas e
resultados com as equipes de Atengo Primaria & Satde. O referido programa entrou em seu segundo ciclo
a partir de 05/04/2013, quando 118 equipes de ESF/EAB, 3 Nicleos de Apoio & Saude da Familia (NASF) e
10 Centros de o 6gicas (CEO) ades&o ao mesmo.

Em 2013, teve inicio o Projeto de Pesquisa Cartografia do Apoio Institucional e Matricial no SUS
do DF, de iniciativa da Universidade de Brasilia e FIOCRUZ, que tem como objetivo apoiar &reas prioritarias
da gestdo em saide e formar apoiadores na Atengéo Priméria & Satde. O projeto esta sendo desenvolvido
nas Regionais de Satide do Gama e do Recanto das Emas.

Para assegurar recursos humanos para a APS, foram ratificadas e solicitadas ampliages de
carga horéria dos servidores: Cirurgido Dentista, Técnico Higiene Dental, Enfermeiros, Auxiliares de
Enfermagem, Farmacéuticos, Médicos Pediatras, Técnicos . Isto

feito implicara em aumento da cobertura da APS e fortalecimento das equipes atualmente formadas.

Foi elaborada e publicada a Portaria n° 218 que reg ulamenta a prescrigdo de medicamentos e
solicitag&o de exames, dentro dos programas de saide publica pela enfermagem, com base em atribuigdes
definidas pelo MS para a atuago na APS/DF. A publicag&o dessa Portaria deve-se ao fato de os enfermeiros
terem uma forte atuago dentro da APS/DF e necessitarem de uma legitimago das agdes previstas em
portaria ministerial.

Foram aprovados Protocolos para Atuagdo de Enfermeiros na APS nas dreas de diabetes,
hipertensao, tuberculose e imunizagéo | e . Ainda nesse contexto foi elaborada a nota técnica — “Solicitagéo

de por iro”. Outros da APS também foram aprovados: Saude do
Fluxo de D it para Pacientes cli estaveis, em
com ibilig de i de no domicilio e no Distrito Federal, Deficiéncia de

Glicose-6-Fosfato Desidrogenase (G6PD), Sadde do Idoso eInsulinoterapia.
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Para definigio do marco legal para o trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude - ACS, a

SAPS participou da elaboragzo do Projeto de Lei que cria e regulamenta a carreira do ACS e dos Agentes de
Vigilancia Ambiental em Satde - AVAS em regime estatutario na SES-DF. Esse Projeto foi aprovado pelo
Governador e pela Camara Legislativa e publicado no DODF em 17/12/2013. A SAPS participou também do

projeto para contratagao temporéria de AVAS, 410 vagas ja aprovadas, com publicagio no DODF

Em relagdo & capacitago dos recursos humanos para a APS, em 2013, foram capacitados
4.364 servidores das areas de satde da mulher e da crianga, satide dos adolescentes, satde do idoso, satide
do adulto, controle da hipertensao e diabetes, satide prisional, saide de populagdes vulneraveis, praticas
integrativas em satde, atengéo domiciliar, planejamento e gestéo das agdes das equipes de satde da Familia
e dos Nicleos de Apoio & Satide da Familia, além de outras atividades de educagéo permanente em parceria
coma SVs.

Programa “Mais Médicos”

O Programa *Mais Médicos” para o Brasil tem a finalidade de ampliar o nimero de médicos na
atengéo basica em sade em regides prioritarias para o Sistema Unico de Sadde (SUS). O Programa prevé:
el i & expaenios gara saude; a expansio do numero de vagas de graduagdo

médica; o da formagéo médica no Brasil — 2°

em medicina e de
ciclo; e a chamada imediata de médicos para regides prioritarias do SUS. No segundo semestre de 2013, a
SES-DF aderiu a esse Programa. No ato da adeso, fez-se a solicitagdo de 97 médicos. A partir de
setembro/2013 a SES-DF comegou a receber esses profissionais.

Numero de médicos integrantes do projeto “Mais Médicos” por ciclo e data de inicio
das atividades, Distrito Federal, 2013.

Ciclos N Data de inicio oBS Total final

X 01 médico solicitou
1° ciclo: médicos desligamento no inicio de
brasileiros/com diploma 7 0210912013 novembro. 6
revalidado
20 ciclo: médicos 01 médico foi desligado em
brasileiros/com diploma 9 011012013 lezembro/2013. .
revalidado
20ciclo - 1° etapa — medicos 35 28/10/2013 3

dos (cub

£ 0i010 ~ 2~ etapa - medicos
cooperados (cubanog = S2lies “
Total 62 60

Fonte: SAPS/SESDF

Em atengao as normas ministeriais, a SES DF esté repassando a todos os médicos participantes

ajuda pecuniria para moradia e alimentagao no valor de R$1.500,00 para moradia e R$ 371,00 para
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alimentacdo, totalizando R$ 1871,00.
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Ainda, para reforcar a implantacéo da Estratégia de Satide da Familia, foi instituida a Comiss&o

de Coordenagao do Programa de Valorizagdo do Profissional da Atengdo Basica — PROVABI/Projeto Mais
Meédicos do DF, por meio da Portaria n° 89 de 22 de abril de 2013, republicada em 22 de outubro de 2013. A
comissé@o é composta por representantes do Ministério da Satde, da Subsecretaria de Atengd@o Primaria-
SAPS, da Subsecretaria de Gestao do Trabalho e Educag&o em Satde-SUGETS, da Fundagéo de Ensino e
Pesquisa em Ciéncias da Satide-FEPECS, das Diretorias Regionais de Atengéo Priméria a Satde-DIRAPS,
da Universidade de Brasilia/faculdade de Medicina e do Conselho de Satde do Distrito Federal. Os médicos

participantes recebem superviséo da de Medicina da UNB e o curso de especializagéo esta sendo
ministrado pela Fiocruz/Mato Grosso do Sul, via Educagéo & Distancia (EAD).

Programa de Atencgdo Integral & Satde do Adolescente

A Politica de Atengdo Integral a Satide de Adolescentes do Distrito Federal tem como objetivo
desenvolver um conjunto de agdes com o propésito de atender aos adolescentes em uma vis@o

biopsicossocial, enfatizando a promogéo & satde, &0 de agravos, 6stico precoce, e
reabilitagao, melhorando a qualidade de vida dos adolescentes e de suas familias.

A faixa etaria assistida neste Programa é de 10 a 19 anos, conforme preconizado pela
Organizag&o Mundial de Satde. Em consonancia com as diretrizes do Ministério da Satde, a Atencao Integral
a Saude de Adolescentes do Distrito Federal tem como prioridade os eixos de atengéo: promogéo do

e dé 40 e detecgdo de agravos a essa faixa etdria; atengéo a

satde sexual e & saiide redugéo da morbi por causas externas (abordagem do uso
abusivo de élcool e outras drogas e atengdo a saude de adolescentes em cumprimento de medidas
socioeducativas)

Para o desenvolvimento desses eixos de atuagdo sao realizadas acdes de implementagdo do
Programa de Atengéo Integral a Saude de Adolescentes (PRAIA), do Plano de Implantagéo das Cadernetas
de Satide de Adolescentes (PCA), do Plano Operativo Estadual de Atengéo Integral a Saude de Adolescentes
em de medidas do DF (POE-DF) e do Programa Satde na Escola do DF (PSE
— DF). Os recursos recebidos do Ministério da Satide, fundo a fundo, disponiveis na fonte 138(MS), s&@o para

incentivo das agdes do POE e PSE.

Em 2013, as atividades rotineiras de superviso, participag&o em grupos de trabalho, elaboragéo

de e outros iram grande parte das agdes realizadas pela SAPS. Entre essas

merecem destaque algumas agGes: a &0 da do de para os
das unidades de internagao; a elaboragao de um protocolo de atendimento para os adolescentes das unidades
de &0, com a 4o de fluxos de fluxos de referéncia e contra-

referéncia e normasrotinas para atengéo a essa clientela; aprovagao do Protocolo de Atengéo & Sade de
adolescentes do Distrito Federal no CPPAS em 30.09.2013; elaboragéo da Carteira de Servicos da Atengdo
a Satde de Adolescentes; participagao na Semana Satde na Escola que aconteceu de 11 a 15 de margo na
rede de ensino publica com o tema prevengao a obesidade e acuidade visual para a educagéo infantil e séries
iniciais do ensino fundamental e com o tema prevencao s Drogas e promogdo da atividade fisica para o
ensino médio e séries finais do ensino fundamental;
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tude aequidade

Organizag@o do Seminario Internacional sobre a Satide, ia e

e construindo habilidades para a vida", por meio de Visitas guiadas com integrantes de 13 paises e da

articulagao com Secretaria da Cultura para atividades culturais do Seminario.

A SAPS participou também de atividades de & : realizagdo de aula para
4 (quatro) turmas do Programa Mais médicos do MS; atualizagdo em Sade de Adolescentes baseada em
discussao de casos clinicos para os profissionais do PRAIA e do Sistema Socioeducativo do DF; capacitagio
dos das unidades de &0 sobre o Protocolo Operacional Padréo,

referente aos processos de trabalho nos Nicleos de Satide das Unidades e treinamento para preenchimento
do cadastro SCNES das Unidades de Intemnagao.

O indicador utilizado para avaliagéo de desempenho desse programa é a Proporgdo de Recém-
Nascidos de Mées Adolescentes em determinado periodo e localidade. Por definigéo do MS, apenas 10%
dos partos de mées em idade fértil (10-49 anos) devem ser de mées adolescentes (10 a 19 anos). No DF,
tem ocorrido redugéo das taxas, nos Gltimos anos superior a média nacional que é de 21%. A meta para 2013
foi de 13,2%. Até 0 2.° quadrimestre de 2013, a proporg&o de nascidos vivos de mées adolescentes alcangou
13,6% (esse dado ainda é parcial e provisério). Essa redugao esta relacionada a varios fatores: agdes

educativas e de promogio em Saude Sexual e Sade do de de
emergéncia, preservativos e insumos para o planejamento reprodutivo em unidades de saude, shows e
manifestagdes populares. O DF apresentou a menor taxa desse indicador no pais, entre as vérias unidades
federadas, e apresentou uma redugao nos Gitimos 11 anos de 38%, enquanto a média nacional foi de 21%

A estratégia de 4o das C: de Satde de (CSA) vem sendo
realizada desde 2009, com distribuigo de 500.000 unidades até 2013, em todas as regionais de satde, com

agdes conjuntas de sensibilizagdo e qualificagao da rede de satide e educagéo para sua adequada utilizagao.
Promogao da Satde Materno-Infantil
Atencdo a Saude da Crianga

A area de atengao a satide da crianga tem como missdo a gestéo e a coordenagéo da atengéo
e do conhecimento relativos & satde da crianga no ambito do Sistema Unico de Sadde com a finalidade de

promover a satde infantil de forma integral, humanizada e com qualidade
Séio 4reas prioritarias na atengéo a satde da crianga:
«  Promogéo, protegio e apoio ao aleitamento materno;

«  Vigilancia da mortalidade infanti e fetal através da investigagao dos Gbitos infantis e fetais.

* Incentivo e i da vigilancia do e

«  Atengdo integral as doengas prevalentes na infancia;
«  Atengéo a saiide do recém-nascido, em especial aqueles em situagéo de vulnerabilidade;

« Prevencao de violéncias e promogéo da cultura de paz na infancia.
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«  Distribuicéo de cadernetas da criana para as maternidades publicas e privadas do DF.

A coordenagao do Programa de Assisténcia Integral & Satide da Crianga — PAISC articula as
regionais e o niicleo central e monitora. os e as metas a

satde da crianca. Ainda, a &0 de politicas e é e as atividades nas

UBS, de acordo com o perfil epidemiologico dos diversos territérios, bem como presta assessoramento nas
atividades de educagéo continuada e pesquisa em saide. Dentre as coordenagdes e os programas ligados &
satde da crianga, estdo: coordenagdo de Aleitamento Materno e Bancos de Leite Humano; comité de
Prevengao e Controle do Obito Fetal e Infantil; Programa de Triagem Neonatal (PTN-DF); Programa Saude
na Escola.

As agBes de assisténcia a satde da crianga estdo ligadas ou possuem interface com: Rede
Cegonha, Prog Nacionais de

do Ferro e de Vitamina A, Programa Bolsa Familia,
Programa Nacional de Imunizago, entre outros.

Na pactuago das diretrizes, dos objetivos, das metas e dos indicadores para os anos de 2013
a 2015 da Transicdo do Pacto pela Saude para o Contrato Organizativo de Agao Pablica (COAP) foram
definidos os indicadores: taxa de mortalidade infantil e proporg&o de Gbitos fetal e infantil investigados

Os gréficos a seguir mostram esses percentuais no periodo de 2009 a 2013

Percentual de investigacdo de 6bitos
fetal e infantil

84,7
77,3
80 56 2009
50 =2010
a0 w2011
2012
20
=2013*
o
2011 2012 2013

Fonte: Sistema de Informago sobre Mortalidade (SIM)
*Dados preliminares

A tabela abaixo mostra os percentuais de investigag&o dos bitos infantil por regional de satide
de 1/1/2013 até 20/11/2013:

Investigagao de bito infantil 2013*

Regio PDL Investigado

Reg sul 9 %0
Reg N Bandeirante 30 9.8
Reg Guara 16 1000
Reg Norte 1 611
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Rel
Reg Ceilandia 63 624
Reg Brazlandia 7 467
Reg Taguatinga 49 925
Reg Samambaia 1 311
Reg Recanto das Emas 16 593
Reg Sobradinho 8 381
Reg Planaltina 2 893
Reg Paranoa 19 826
Reg Stio Sebastido 16 941
Reg Gama 21 87.5
Reg Santa Maria : 42
Ignorado [ [
Em Branco 0 [
Total 305 656

Fonte: GIASS/DI
* Dados preliminares

rio Anual de Atividades - 2013

A conclusdo da investigagao dos 6bitos infantil e fetal relativos ao ano de 2013 ocorrera apés
120 dias do término do ano, logo em 30/4/2014. Ressalte-se que até o més de dezembro de 2013, 48% das
investigacdes dos Obitos infantis foram concluidas no prazo considerado oportuno (até 120 dias apos a

ocorréncia do evento).

O gréfico seguinte retrata 0 comportamento da taxa de mortalidade infantil no DF no periodo de

2001 a 2012
Taxa de Mortalidade Infantil, Neonatal precoce, Neonatal tardia e
Pés-neonatal - DF, 2001 a 2012
. 16
2 14 -
z 12 —
£ )
5 e
H s —>—s- —
H a m—&?+
H 2 —a-
5 » " - e
2001 [ 2002 | 2003 2004 | 2005 2006 2007] 2008 2009 | 2010 2011 | 2012
——<7des |78 65| 71| 6 |64 65|57 |58 666657 6a
—m—727dias | 3 | 28 | 25 | 32|26 24 22| 2 21|26 2524
—+—28d<1anc| 43 | 3,9 | 37 | 48 | 46 39 |32 | 4 32 | 343332
——<iano 151 136|133 139|136 128|111 119 119|126 115 117
Fonte: GIASS/DI DF

Até dezembro de 2013 os célculos indicam uma taxa de mortalidade infantil (TMI) de 12,7, sendo
9,1 de mortalidade neonatal e 13,6 de mortalidade pés-neonatal. Todavia, esse dado € preliminar e provisério

tendo em vista que ha um atraso na digitagéo dos

no “Sistema de

sobre Nascidos

Vivos” e a conclusdo da investigacdo dos 6bitos se encerrard em abril de 2014. Essa
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dinamicidade dos dados podera acarretar mudangas e impedem conclusdes sobre a tendéncia do indicador

para 2013.

Na transi&o do Pacto pela Satde — COAP para os anos de 2013, 2014 e 2015 foram
pactuadas as seguintes metas para a TMI, respectivamente, 11,6; 11,4; 11,2.

Atabela que segue traz o nimero de Obitos de criangas menores de 1 ano no DF, nos anos de
2011, 2012 e 2013.

Faixa etaria Ano
Fx Etar.Infantil 2011 2012 2013
<7dias 248 266 218
7-27 dias 108 104 100
28d-<1ano 143 137 138
Total 499 507 516

No que diz respeito as atividades dos Bancos de Leite Humano da SES-DF, a tabela a seguir
resume dados dos anos de 2012 e 2013:

[ [ Volume de LH coletado | N° de indiiduais_| N°de receplores |
2012 | 15.968,21 I 160984 | 11.417

201 | 1584891 I 142901 I 10597 |
Fonte: Coord ‘AM e BLHINUSCIGCVIL

* Dados preliminares

Em 2013, todos os hospitais da SES-DF que possuem a certificacdo da Iniciativa Hospital Amigo
da Crianca foram reavaliados e houve a auto avaliacéo online no sistema

pelo MS. Conclui também a dos. dos Bancos de Leite Humano, além da

inauguragéo do novo espago do Banco de Leite Humano de Ceilandia. A reforma dos bancos de leite em
Brazlandia e Planaltina esta programada para iniciar em 2014. Como houve a renovagao do convénio de
Cooperagéo Técnica entre a SES-DF e a FIOCRUZ/MS para apoio da Rede de Bancos de Leite Humano do
DF houve participag&o na Miss&o no Panamé e se recebeu, nas unidades da SES-DF, as Missdes de Cuba,
da Colombia e de Angola

Destaca-se que, durante o ano de 2013 houve de para servids
lotados em todos os Bancos de Leite Humano da SES-DF, sem possibilidade de reposi¢éo imediata do quadro
de profissionais

O Programa de Triagem Neonatal — PTN manteve a cobertura do exame Teste do Pezinho
realizado em nascidos vivos, em relacdo ao ano de 2012 com praticamente 100% de cobertura. Esse
percentual aumentou significativamente a partir de 2010 quando iniciou a implantacéo da coleta do exame
nas maternidades, antes da alta hospitalar do recém-nascido. Apenas a regional de salde do Gama obteve
um percentual abaixo da média do DF como demonstrado na préxima tabela.

POSTO DE COLETA NV 2013 | COBERTUR/
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HRSAM 1975 00%
FRSM 2257 00%
FVIB. 3527 100%
HRAN 883 00%
Casa de parto S. SEBASTIAO 215 100%
FRG 229 95.60%
HRT 2363 00%
HRC 2306 00%
HRS. 1184 00%
HRPL 1507 00%
HRGU g 0%
HRBZ 742 00%
HRPa 1339 00%
TOTAL GERAL 20594 99.6%

Fonte: Coordenacdo do PTN-DFINUSC/G O

* Dados preliminares

Em relago & busca ativa realizada rotineiramente pela equipe do PTN-DF, apenas 0,7% das
criangas, em 2013, nao foram localizadas durante esse ano. Considerando as normativas do Ministério da
Saude (MS) e dos drgdos que executam o controle de qualidade, o indice de amostras inadequadas foi
aceitavel: 0,5%.

O DF também foi habilitado na Fase IV do Programa Nacional de Triagem Neonatal por meio da
Portaria GAB/MS N° 1.261, de 14 de novembro de 2013. Além disso, o protocolo de Atengéo as Criangas com
Deficiéncia de Glicose-6-Fosfato Desidrogenase foi aprovado pela Comissdo Permanente de Protocolos de
Atengdo a Satde.

As atividades voltadas para a atengéo & crianga foram programadas e realizadas levando em
conta as principais frentes de atuag@o. Dentre elas, Oficinas, Féruns, Cursos, Encontros, Seminarios e Datas
Comemorativas.

Além disso, foi criada a Linha de Cuidado da Satde da Crianga de 0 a 10 anos na Atengo
Primaria que esta em processo de implantag&o e o Protocolo de Atengéo Priméria a Saude da Crianga. Esse
documento esta em consulta publica para posterior analise da Comissdo Permanente de Protocolos de
Atengzo & Satde. Pesquisas acerca da *Avaliagéo do Conhecimento em Aleitamento Materno dos Agentes
Comunitarios de Satde do DF” e “Avaliago da Efetividade e Cobertura do Programa de Triagem Neonatal
no DF” estéo sendo realizadas, bem como a SES esta participando do projeto piloto para realizago do
Inquérito Nacional sobre a Prevaléncia de Aleitamento e Pratica Alimentar Saudavel em criangas de 0 a 24

meses.

As Cademnetas de Saude da Crianga, recebidas do Ministério da Saude, foram distribuidas
mensalmente para as maternidades do DF.
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Atencado Integral a Satde da Mulher

As agbes voltadas a satde da mulher sao executadas nas Unidades Basicas de Saude (Centros

e Postos de Saude, Clinicas da Familia, ESF) e sao relativas ao 6 geral,

elou detecgdo precoce do cancer ginecologico, especialmente do colo do Gtero e da mama; atendimento
complementar as DST no sexo feminino e suas parcerias, planejamento reprodutivo/familiar; pré-natal de risco
habitual e puerpério e atendimento a mulheres vitimas de violéncia. Em cada Regional de Sadde um
profissional assume as tarefas de coordenagéo do Programa de Saude da Mulher - Paism e atua em
articulagdo com o Nicleo de Satde da Mulher - NuSM e com as respectivas Diretorias Regionais de Atengéo
Priméria & Satde -Diraps e Unidades de Ginecologia e Obstetricia.

Em 2013, foram organizadas oito sessdes de atualizagdo para os coordenadores do Paism
objetivando atualizar e capacitar esta equipe para de suas Os temas

abordados em 2013 foram: Violéncia de género, Triagem Neonatal, Asma em gestantes, Saude do
adolescente, Fundoscopia, Atengdo & saude das mulheres Iésbicas, Diabetes gestacional e Sifilis congénita
e adquirida.

O nicleo de satde da mulher tem responsabilidades especificas no Grupo Condutor Central da
Rede Cegonha. O processo de implantagéo da Rede Cegonha (iniciado a partir de maio de 2012) vem
avangando no que se refere a reorganizagdo da rede de atengao obstétrica e neonatal na perspectiva da
qualificago dos servigos e dos processos de trabalho.

Ainda no ambito da Rede Cegonha, 0 NUSM participa do monitoramento dos exames de pré-
natal e elaborou as Notas Técnicas “Alta Segura” e “Visita a Materidade” que compdem o Volume | de Notas
Técnicas da Rede Cegonha.

No que se refere ao cancer ginecoldgico, a atengao priméria atua em articulagéo com a Geréncia

deCa para realizar Oes e 0 de dos insumos e do
de exames realizados.

Como indicador de desempenho das atividades da atengéo integral a satde da mulher
estabeleceu-se o indice de Obitos de Mulheres em Idade Fértil e Maternos investigados. Para 2013, a meta
estabelecida foi investigar 90% dos bitos de mulheres em idade fértil e 100% dos 6bitos maternos. No ano
de 2013, ocorreram 715 bitos de Mulheres em Idade Fértil, 486 foram investigados o que corresponde a
67.97% de casos investigados. Para os Obitos Maternos foram 19 casos e destes 14 investigados totalizando
73,68%. Ressalta-se que esses dados s&o dinamicos e o prazo para concluséo de investigagéo é de 120 dias
a partir da ocorréncia do 6bito, por isso o dado definitivo somente estara disponivel em 2014. No quadro
abaixo informam-se os dados consolidados por regional de satide.

N° de casos

Regional Ne de Obitos MIF et e 9% investigacéo
NBIRF/CD 29 2 8.2
Brazlandia 52 4 77
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