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DEMAS: Principais Competéncias

Coordenacao da formulacao e da implementacao da Politica
de Monitoramento e Avaliacao do SUS.

Revisao da Politica Nacional de Informacao e Informatica do
SUS (PNIIS).

Construcao de uma estrutura especializada em producao de
informacoes qualificadas (B/ — business intelligence).

Producao e distribuicao de informacoes para reduzir,
efetivamente, as incertezas no processo decisorio.



Monitoramento e Avaliacao - DEMAS / SE / MS

Principais frentes de trabalho:

Monitoramento do Planejamento Estratégico do
Ministerio da Saude;

Implementacao de acoes de Monitoramento e Avaliacao
para a Qualificacao do Sistema Unico de Saude;

Desenvolvimento de projeto de gestao das informacoes
gualificadas e estratégicas em saude



Instrumentos do Planejamento
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01 Programa Tematico
1 Objeti ieti
Jetivo 16 Objetivos 16 Objetivos

16 L Estratégicos
Diretrizes 174 Met
—— 127 Estratégias

111 Metas 123 Iniciativas 487 Resultados

29 Indicadores 45 Indicadores 191 Prioritarios

alinhamento entre os instrumentos de planejamento




Objetivos Estratégicos do MS

1. Garantir acesso
da populagao a
servicos de
qualidade

5. Fortalecer a rede
de saude mental

9. Implementar

novo modelo de

gestao e inst. de
relagao federativa

13. Aprimorar a
regulacaoe a
fiscalizacao da
saude suplementar

2. Reduzir os riscos
e agravos a saude
da populacao

6. Garantir a
atencao integral a
saude de idosos e
doentes cronicos

10. Qualificar
instrumentos de
execucao direta

3. Promover
atencao integral a
saude da mulher e

da crianga

7. Implementar o
Subsistema de
Atencao a Saude
Indigena

11. Garantir
assisténcia
farmaceéutica

15. Implementar
acoes de
saneamento basico
e saude ambiental

4. Aprimorar a rede
de urgéncia e
emergéncia

8. Melhorar as
relagdes do trabalho
na saude

12. Fortalecer o
complexo industrial
e de C&T

16. Contribuir para
erradicar a extrema
pobreza no pais




Monitoramento do Planejamento Estratégico do
Ministério da Saude

e-Car - Controle e Acompanhamento de Resultados:

Software livre, de funcionamento on-line (Web);
Avaliacao subjetiva pelo uso de pareceres;
Acompanhamento de indicadores;

Geracao de relatorios gerenciais.

Monitoramento de todo o Plano Estratégico do MS,

considerando aspectos de qualidade para controlar acoes e
aumentar a efetividade.
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Monitoramento do PE em 2013

131 577 99

Estratégias Resultados Prioritarios

577 Resultados 99 Prioritarios
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Prioridades

Mais Médicos
SOS Emergéncia
Rede Cegonha
Crack

UPA/UBS e PMAQ
Melhor em Casa
PCD

Cancer

Vigilancia em Saude

Assisténcia farmacéutica
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Monitoramento
do Plano Estratégico do MS

Objetivos:

L 2

Subsidiar a tomada de decisdes, disponibilizando
informacodes atualizadas do PE/MS a diferentes instancias.

Propiciar a constante atualizacao do Plano, mantendo-o
Vivo para a instituicao.

Fomentar a melhoria da gestao dos projetos, programas e
acoes do Plano, por parte dos responsaveis.

Promover a integracao entre os atores diretamente
envolvidos na implementacao do Plano.

Qualificar produtos e resultados e garantir transparéncia
das acoes e agenda publica.



Avaliagao para a Qualificagao do
Sistema Unico de Saude
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Avaliacao para a Qualificacao do SUS
Componentes:

* indice de Desempenho do Sistema Unico de Saude -
IDSUS

* Programa Nacional de Avaliagao dos Servicos de
Saude

* Pesquisas de Avaliacao do acesso aos servicos e
satisfacao dos usuarios

* Programa de Avaliacao da Gestao do SUS

* Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencao Basica (PMAQ)
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I'ndice,de Desempenho do Sistema
Unico de Saude (IDSUS)



Indice de Desempenho do Sistema
Unico de Saude (IDSUS)

+Indice que avalia o desempenho do SUS — com relacdo a
universalidade do acesso, integralidade da atencao,
regionalizacao e hierarquizacao — nos municipios, regioes,
estados e no Brasil.

+0 foco avaliativo é o SUS que atende o residente em cada
municipio brasileiro

+Avalia a atencao basica e especializada realizada no
municipio, quanto os atendimentos especializados
encaminhados e realizados em outros municipios.

+Mede as dificuldades do Acesso e os resultados segundo as
melhores respostas esperadas — Eficacia / Efetividade



Indicadores e indices do IDSUS

indices ______________lindicadores

Cobertura estimada da populagdo residente pelas equipes da atengdo bdsica a saude
indice de Ateng3o a Satide Bucal (1)

Acesso potencial ou

obtido na Atencgdo Basica L o ) .
(A) Média mensal de participantes na agdo coletiva de escovagdo dental supervisionada

Cobertura estimada da populacgdo residente pelas equipes de satde bucal da atengdo basica

Proporgdo de exodontia na producdo de procedimentos odontoldgicos selecionados

Proporg¢ado de nascidos vivos de maes com 7 ou mais consultas de pré-natal por local de residéncia da mae

Razdo entre exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos e populagdo feminina da mesma faixa etdria e local de

residéncia

Razdo entre exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 59 anos e populagdo feminina da mesma faixa

etdria e local de residéncia

(B) Razdo entre procedimentos ambulatoriais selecionados de média complexidade para residentes e populagdo de mesma
residéncia

Acesso obtido na Atencao
Ambulatorial e Hospitalar
de Média Complexidade

Razdo entre internagdes clinico-cirurgicas de média complexidade de residentes e populagdo de mesma residéncia
Razdo entre procedimentos ambulatoriais selecionados de alta complexidade para residentes e populagdo de mesma
residéncia

Razdo entre internagdes clinico-cirdrgicas de alta complexidade de residentes e populacdo de mesma residéncia

Acesso obtido na Atengao
Ambulatorial e Hospitalar
de Alta Complexidade,
Referéncia de Média e Alta
Complexidade e Urgéncia
e Emergéncia (C) Proporg¢ado do total Brasil da produgdo ambulatorial de alta complexidade para ndo residentes

Proporgao do total Brasil da produgdo ambulatorial de média complexidade para ndo residentes

Proporg¢do do total Brasil da produgdo hospitalar de média complexidade para ndo residentes

Proporgao do total Brasil da produgdo hospitalar de alta complexidade para ndo residentes
Proporcgdo de acesso hospitalar dos dbitos de residentes por acidente

Cobertura com a vacina tetravalente em menores de um ano
Indice de Efetividade da Taxa de Incidéncia de Sifilis Congénita em residentes menores de um ano

Atencdo Basica (2) Proporgdo de cura dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera por local de residéncia

(D) Proporgdo de cura dos casos novos de hanseniase por local de residéncia
Proporgdo de internagdes sensiveis a atengdo basica de residentes
indice de Efetividade da

Atengao de Média e Alta
& o) e b e Proporgdo de Obitos nas internagdes de residentes menores de 15 anos com uso de Unidades de Terapia Intensiva

Proporgdo de parto normal de residentes

Emergéncia (E) Proporcao de 6bitos nas internacdes de residentes por infarto agudo do miocéardio



Passos para chegar ao IDSUS

Indice de

Desempenho
do SUS

IDSUS

/ . Res acesso e de \

P ivido pelos efetividade
parametros
‘ —
calculados Nota do
para SUS nos indicador

municipios



* Atencdo Basica (A - Peso PCA 31,6%)

de e Urgéncia e Emergéncia (E - Peso PCA 78,2%)

Peso PCA
28,75%

¢ Atencdo Ambulatorial e Hospitalar de Média Indice de .
Complexidade (B - Peso PCA 43,6% Acesso Potencial
omplexidade eso ! ou Obtido
* Atengao Ambulatorial e Hospitalar de Alta Complexi- do SUS
dade e Referéncia da Média e Alta Complexidade e Peso PCA
Urgéncia e Emergéncia (C - Peso PCA 24,8%) 71,25% ’ IDSUS
Indice de
Desempenho
-g do SUS
e Atengdo Basica (D - Peso PCA 21,8% Ind_ic,e de
e : ( , ) Efetividade
=5 e Atencdo Hospitalar de Média e Alta Complexida- do SUS
B
()
P
L

Fonte: CGMA/Demas/SE/MS, 2011. /




Modelo Avaliativo do SUS

Indice de Desempenho do Sistema Unico de Satde - IDSUS

Desempenho do SUS que atende os residentes dos municipios

Indicadores de: Nivel de atencao: Por area:

Acesso Atencao realizada no municipio

» Potencial ou » Atengao basica ou primaria » Saude da crianga

Obtido » Saude da mulher
Atencao Especializada realizada no municipio » Saude do adulto

Efetividade e na referéncia regional » Saude Bucal

» Resultados » Aten¢do ambulatorial geral e especializada

esperados

» Atencao hospitalar geral e especializada
» Urgéncia e Emergéncia

DimensoOes para caracterizar os Municipios Resultado
Determinantes da Saude Indicadores
Condig¢des de Saude da S Municipios
Populagao segundo
X . - extratos
Estrutura do Sistema de Saude Indicadores homogéneos

Porte populacional

Forma como os resultados sao mostrados

Notas em cada nivel da atencdao e do desempenho geral do SUS que atende os
residentes de cada municipio brasileiro, regides, estados e nacional




IDSUS 2007 — 2010
Resultados
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Grafico 1 — Clusters de municipios quanto aos indices de Acesso, Efetividade e IDSUS 2010
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O IDSUS e a mobilizacao da sociedade
na defesa do SUS

+« Anotade0a 10 éconhecida por todos, independente
da escolaridade e possibilita, para politicos, gestores,
conselheiros e cidadaos:

» Quantum de informacao, de forma imediata, sobre o SUS.
» Distancia do SUS real ao SUS nota 10.

» Imediata reacao, de concordancia ou nao e diversos
guestionamentos.

» Potencial de mobilizacao para melhoria e defesa do SUS.



Sala de Apoio a Gestao Estratégica

+ Instrumento de producao e disseminacao de
dados e informacdes, para a reducao das
incertezas do processo decisorio no nivel
estratégico da gestao em saude.

+ Possibilita projecoes e inferéncias setoriais e
contribui para a transparéncia das acoes da
saude.

+ Reestruturada pela Portaria n? 406/12.



Site da Sage: www/saude.gov.br/sage
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Maodulos de organizacao da Sage

+ Para facilitar o acesso e a compreensao, a navegacao na Sage foi estruturada
em modulos:

» Redes e Programas — modulo de “Atencao a Saude” reagrupado de acordo
com as redes prioritarias do governo.

» Ateng¢ao a Saude — Acompanhamento de metas fisicas, coberturas e
guantitativos relacionados as principais acoes e programas do MS.

» Sociodemografico — Aspectos socioecondémicos, demograficos, territoriais e
politicos. Representacdes no poder Legislativo e sua atuacao na saude.

» Situacao de Saude — Indicadores epidemioldgicos e operacionais de doencas
e agravos que sao problema de saude publica.

» Gestao/Financiamento — Execucdo orcamentaria; limites financeiros;
situacao de convénios e transferéncias. Info sobre estabelecimentos e
profissionais de saude em atuacao no SUS.



Exemplos do que a Sage oferece

Transferéncias fundo a fundo, por grandes blocos, nos
ultimos 10 anos (modulo “Gestdo/Financiamento” >
“Transferéncia Fundo a Fundo”).

Estabelecimentos, profissionais e equipamentos de saude
(mddulo “Gestdio/Financiamento” > “Estabelecimento-
CNES”).

Evolucao da taxa de incidéncia da Dengue nos ultimo 10
anos (modulo “Situacéo de Saude” > “Indicadores de
Morbidade > Dengue”).

Emendas parlamentares de Deputados Federais e
Senadores (modulo “Sociodemografico” > “Politico”).



Porque avaliar e monitorar?
Qual a contribuicao para a
implementacao de politicas publicas?



Ciclo da Gestao de Politicas Publicas

Multicausalidade
Varios atores e interesses
Complexidade de ambiente
politico e institucional

Criacao de Valor Publico
Efetivacao de direitos

B ——

Apreciar, analisar

Planejamento Julgar

Apreender

Enfoque Avaliatiy,

Processos
seus produtos
intermedidrios

/ problemas

Eficiéncia, eficacia,
efetividade
e impacto

/)

Processos de decisao/ gestac



SUS
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