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1. IDENTIFICACAO

Nome completo da unidade e sigla COORDENACAO REGIONAL DA FUNASA EM MATO GROSSO
Natureza juridica FUNDACAO DO PODER EXECUTIVO
Vinculacio ministerial MINISTERIO DA SAUDE

A Funasa foi criada por meio da Lei n°. 8.029, de 12 de abril de 1990,
regulamentada pelo Decreto n°. 100, de 16 de abril de 1991, e alterado
pelo Decreto n°. 4.726 de 9/6/2003 o qual aprovou seu novo Estatuto

- . - e o Quadro Demonstrativo dos Cargos em Comissdo e das Funcdes
regimento interno ou estatuto da unldade_ de Gratificadas. Tem como finalidade a - 50 A sadde. 3
que trata o Relatério de Gestao e respectiva ) . promogao e protecao a saude, a
data de publicagdo no Diario Oficial da Unigo qual compete por forca regimental: prevenir e controlar doencas e
outros agravos a saude; assegurar a saide dos povos indigenas; e
fomentar solu¢des de saneamento para prevengdo e controle de

Normativos de criagao, definicao de
competéncias e estrutura organizacional,

doengas.
CNPJ 26.989.350/0022-40
Codigo de a U] titular do relatério 255011
Codigos das UJ abrangidas Nio se aplica
Endereco completo da sede Avenida Getilio Vargas, 867 — Centro — Cuiabd — MT.
Endereco da pagina institucional na infernet www.funasa.gov.br
Situaco da unidade quanto ao funcionamento | Ativo
Funcio de governo predominante Saude
Tipo de atividade Saidde Indigena e Saneamento Ambiental.
Nome CORE MT Codigo 255011

Unidades gestoras utilizadas no SIAFI

2. OBJETIVOS E METAS INSTITUCIONAIS E/OU PROGRAMATICAS

2.1 — Responsabilidades Institucionais - Papel da Unidade na Execucao das politicas publicas.

Regida pela Lein®. 8.112, de 11 de dezembro de 1990, a Funasa foi criada por meio da Lei n°.
8.029, de 12 de abril de 1990, regulamentada pelo Decreto n°. 100, de 16 de abril de 1991, e alterado
pelo Decreto n°. 4.726 de 9/6/2003 o qual aprovou seu novo Estatuto e 0 Quadro Demonstrativo dos
Cargos em Comissao e das Fungdes Gratificadas. Tem como finalidade a promocdo e protecao a
saude, a qual compete por forca regimental: prevenir e controlar doencas e outros agravos a saude;
assegurar a saude dos povos indigenas; e fomentar solu¢gdes de saneamento para prevencao e controle
de doencas.

Com o objetivo de atender ao disposto no Decreto n°. 3.134, de 10 de agosto de 1999, que
estabelecem diretrizes e metas relativas a revisao da Estrutura dos Ministérios, bem como a reducdo
das despesas com a manuten¢do dos cargos em comissdo, tomando por base o quantitativo existente
em 30 de setembro de 1998, as principais alteracdes produzidas pela nova estrutura na FUNASA
foram:

- reestruturacdo da area de Vigilancia Epidemiolédgica e implantacdo da drea de Vigilancia
Ambiental em Satde;

- criagdo do Departamento de Saide Indigena, em funcdo da incorporagdo das atividades de
assisténcia a saide dos povos indigenas, antes sob a responsabilidade da FUNAI, bem como a
estruturacdo de 34 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas — DSEI’s;

N

- redirecionamento das atividades das Coordenacdes Regionais, face a incorporacdo das
atividades de sadde do indio, a descentralizacao das unidades assistenciais e ao controle de endemias.

A FUNASA passou entdo, conforme estabelecido na Portaria N.°.1776, de 08 de setembro de
2003, e com a reestruturacao do Ministério da Sadde, a contar com duas areas finalisticas de atuacao:
Atencdo Integral a Saide dos Povos Indigenas e Saneamento para Prevencao e Controle de doengas,
a qual compete por forca regimental: prevenir e controlar doengas e outros agravos a satde;
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assegurar a saude dos povos indigenas; e fomentar solu¢des de saneamento para prevengdo e controle
de doencas.

O Ministério da Sauide assumiu a responsabilidade pela Atencdo a Satde dos Povos Indigenas,
incorporando profissionais ¢ equipamentos de sadde advindos da Fundacdo Nacional do Indio —
FUNAL Tal processo resultou na incorporagdo crescente de profissionais de saide, na ampliacdo do
acesso as unidades de referéncia para média e alta complexidade na rede hierarquizada do Sistema
Unico de Sadde — SUS e de reestruturacio de unidades urbanas de apoio aos pacientes referenciados
as Casas de Sadde do Indio — CASAL Processo este que permitiu a inclusdo dos povos indigenas no
SUS.

A FUNASA atua de forma descentralizada, com uma Coordenagdo Regional em cada Estado
e 34 Distritos Sanitdrios Especiais Indigenas — DSEI's. A Portaria n° 1.776, de 8 de setembro de
2003, estabelece o Regimento Interno da Institui¢do, definindo a estrutura das Coordenagdes
Regionais. A Coordenacdo Regional de Mato Grosso - CORE/MT esta estruturada conforme abaixo:

— Divisdo de Recursos Humanos — DIREH

— Divisdo de Administracio — DIADM

— Divisdo de Engenharia de Satde Publica — DIESP

— Distritos Sanitédrios Especiais Indigenas — DSEI

— Divisdo de Vigilancia Epidemioldgica e Ambiental em Saude — DIVEP

Sob a jurisdicdo da Coordenacdo Regional de Mato Grosso estdo 04 Distritos Sanitdrios
Especiais Indigenas, quais sejam: DSEI Xavante na regiao de Alto Araguaia; DSEI Xingu na regiao
de Canarana; DSEI Cuiabd na regidao de Cuiabd e DSEI Kayapé na regidao de Colider, totalizando uma
populacdo de 28.526 indigenas, conforme localizag¢do abaixo:




O papel do Distrito Sanitdrio Especial Indigena na execucao das politicas publicas de saide e
mais especificamente, de Atencdo a Satide dos Povos Indigenas, € desenvolver as acdes de acordo
com a politica emanada do Ministério da Sadde, tendo seu financiamento vinculado ao seu Plano de
Trabalho, estabelecido e descentralizado pelo Departamento de Sadde Indigena — DESAI, da
Presidéncia da FUNASA, em Brasilia, para o Programa de Governo 0150 — Identidade Etnica e
Patrim6nio Cultural dos Povos Indigenas. A finalidade do DSEI, nos termos da Lei 9.836 de
23.09.199, publicada no DOU de 24.09.199, € realizar acdes de promogdo, protecio e recuperagao a
saude dos povos indigenas na sua sua drea de abrangéncia, respeitadas as especificidades étnico-
culturais, loco-regionais, tradi¢des, cultura etc.

O Distrito Sanitdrio Especial Indigena - DSEI € uma unidade organizacional da FUNASA e
deve ser entendido como uma base territorial e populacional sob responsabilidade sanitdria
claramente identificada, enfeixando conjunto de acdes de saide necessdrias a atencdo bdsica,
articulado com a rede do Sistema Unico de Saiide, para referéncia e contra-referéncia, composto por
equipe minima necessdria para executar suas acdes e com controle social por intermédio dos
Conselhos Locais e Distritais de Satde.

Para a operacionalizacdo das a¢des de saide indigena o Distrito Sanitdrio estd estruturado com
de Postos de Saude situados dentro das aldeias indigenas, que contam com o trabalho do Agente
Indigena de Saide (AIS) e do Agente Indigena de Saneamento (AISAN); pelos Pélos Base com
Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena - EMSI (médico, dentista, enfermeiro, auxiliar de
enfermagem) e pela Casa do Indio (CASAI) que apéia as atividades de referéncia para o atendimento
de média e alta complexidade.

Existem 10 Casas de Apoio a Saide Indigena — CASAI no Estado, sob gerenciamento dos
Distritos, ficando a CASAI de Cuiaba referéncia interestadual.

Ao DSEI compete: 1) assegurar as comunidades indigenas assisténcia integral a sadde; 2)
Supoervisionar as atividades desenvolvidas nas Casas de Apoio 2 Satide do Indio; 3) Executar as
acoes de encaminhamento e remocdo de pacientes durante o periodo de tratamento médico; 4)
Elaborar proposta de Plano Anual de Atividades de Satide Indigena, em articulacio com o Conselho
Distrital de Satdde Indigena; e 5) Coordenar, controlar, supervisionar e avaliar a execucdo das acdes
previstas no Plano de Satde Distrital.

A Coordenacao Regional compete apoiar na execu¢do das atividades de prevencao e controle
de doencgas e outros agravos a saude direcionados as populagdes indigenas.

A definicdo territorial dos Distritos Sanitdrios Especiais Indigenas incorpora ao SUS o
respeito a diversidade étnico-cultural e sua distribuicdo territorial, que difere da divisdo politica das
unidades federativas, adequando-se, entretanto, a estratégia de regionalizacdo da rede de servicos do
SUS, podendo servir a sua estratégia de operacionalizacao.

Seguindo os principios e diretrizes do SUS, a organizacdo dos DSEI's acompanhou a
afirmacdo de instancias de controle social: os Conselhos Distritais de Satide Indigena, enquanto
instancias de representacdo paritidrias de usudrios, trabalhadores e gestores t€m como objetivo
formular e avaliar politicas, bem como apreciar e votar o Plano Distrital de Satde Indigena.

Num primeiro momento a gestdo foi compartilhada, combinando a forma direta de execucao
dos servicos pelos niveis Central e Regional da FUNASA, em parceria com municipios e por meio de
convénios, sobretudo, com Organiza¢des Nao Governamentais — ONGS.



2.2 Estratégia de atuacao da unidade na execucao das politicas publicas.

A Fundacao Nacional de Saide em Mato Grosso para a execugdo das acdes de atencdo a
saude dos povos indigenas, em face de impedimento legal para contratacdo de recursos humanos,
celebrou convénio com as seguintes instituicoes:

e Distrito Sanitdrio Especial Indigena Xavante —- DSEI XAVANTE:
- Universidade de Brasilia, para assisténcia de saide aos povos Xavante.
e Distrito Sanitdrio Especial Indigena Xingi — DSEI XINGU:

- Universidade Federal de Sao Paulo, para assisténcia de satide aos povos pertencente aos
Pélos Base de Pavuru (Médio Xingu) e Diauarum (Baixo Xingu);

- Associacdo Indigena Mavutsinin, para assisténcia de saide aos povos pertencente ao
Pélo Base Leonardo (Alto Xingu).

- (USP — Universidade de Sao Paulo, para assisténcia de saide aos povos pertencentes
aos Pdlos Base de Pavuru (médio Xingu) e Diauarum (baixo Xingu), no que se refere a assisténcia
odontoldgica).

¢ Distrito Sanitdrio Especial Indigena de Cuiabd — DSEI CUIABA:

- Fundacdo Universidade Federal de Mato Grosso, para assisténcia de satide aos povos
Bororo, Chiquitano, Umutina, Guat6 e Bakairi;

- Associagao Indigena Halitna, para assisténcia de satide aos povos Parecis;

- Operagdo Amazonia Nativa-OPAN, para assisténcia de satde aos povos, MyKky, Irantxe,
Enawené-Nawé e Nambikwara.

e Distrito Sanitdrio Especial Indigena Kayap6 — DSEI KAYAPO:

- Associacdo Indigena Ipren-re, para assisténcia de saide aos povos kayapd, Kaiabi,
Apiakd, Terenas e Panara.

Além das conveniadas existe recursos da SAS — Secretaria de Aten¢ao a Satide, os quais
sdo destinados aos municipios determinados pela Lei n° 2656/2007 para contratacdo de pessoal,
especificamente Equipes Multidisciplinares de Sadde Indigena, onde essas Equipes sao
disponibilizadas para os Distritos Especiais Sanitdrios Indigenas para executar as metas tracadas no
Plano Operacional elaborado.

Porém com a publicacdo da Portaria n° 293 de 07/04/2008, a qual fixa critérios para
celebracdo de Convénios na Area de Sadde Indigena, os convénios nao foram mais renovados,
passando entdo as despesas de custeio ora executadas pelas conveniadas, sob a responsabilidade da
FUNASA, tais como alimentacdo, medicamentos, combustiveis, manuten¢do de veiculos, entre
outras.

Vale ressaltar que no exercicio de 2008 os recursos orcamentérios destinados para a
Saude Indigena, foram reduzidos em 17,92%. Os recursos que eram destinados as Conveniadas, com
excecdo do DSEI/Cuiaba, que continua em parceria com a conveniada, foram repassados aos
Distritos para execucao com despesas de custeio, executadas através da Coordenacdo Regional, tendo
em vista que os DSEIs ndo sido unidades gestoras, enquanto que despesas com Pessoal ficou a cargo
dos municipios com o recurso da SAS.

2.3 PROGRAMAS

Os programas desenvolvidos pela CORE /MT estao descritos conforme tabela abaixo:



Caédigo

Programa

0016 |GESTAO DA POLITICA DE SAUDE

0089 |PREVIDENCIA DE INATIVOS E PENSIONISTAS DA UNIAO

0122 |SANEAMENTO AMBIENTAL URBANO

0150 |[IDENTIDADE ETNICA E PATRIMONIO CULTURAL DOS POVOS INDIGENAS
0750 |APOIO ADMINISTRATIVO

1287 |SANEAMENTO RURAL

8007 |RESIDUOS SOLIDOS URBANOS

1138 |DRENAGEM URBANA E CONTROLE DE EROSAO MARITIMA E FLUVIAL
1444 |VIGILANCIA, PREVENCAO E CONTROLE DE DOENCAS E AGRAVOS

2.3.1. PROGRAMA: 0150 - IDENTIDADE ETNICA E PATRIMONIO CULTURAL

DOS POVOS INDIGENAS
Tipo de programa Finalistico
Objetivo geral Reorganizar e fortalecer o sistema nacional de politica indigenista

Objetivos especificos

Garantir aos povos indigenas a manutencdo ou recuperacdo das condi¢des
objetivas de reproducdo de seus modos de vida e proporcionar-lhes oportunidades
de superagdo das assimetrias observadas em relacdo a sociedade brasileira em

geral
Gerente do programa Ministério da Justica
Gerente executivo Astrid Inés Schuster

Responsavel pelo programa no

Marco Antonio Stangherlin

ambito da UJ
= Coeficiente de Incidéncia Parasitdria de Maldria na populacdo indigena
(1/1000)
Indicadores ou = Taxa de Aldeias em Situacdo de Vulnerabilidade (%)
parametros utilizados para a = Coeficiente de Incidéncia de Tuberculose Bacilifera na populacdo indigena
avaliacido do programa (1/100.000)
= Coeficiente de Mortalidade Infantil entre criangas indigenas menores de 1 ano
(1/1000)
Publico-alvo (beneficiarios) Sociedades Indigenas

2.3.2. PRINCIPAIS ACOES DO PROGRAMA

6140

8743

3869

2272

VIGILANCIA E SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NAS AREAS
INDIGENAS

PROMOCAO, VIGILANCIA, PROTECAO E RECUPERACAO DA SAUDE
INDIGENA

ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE SAUDE PARA ATENDIMENTO A
POPULACAO INDIGENA.

GESTAO E ADMINISTRACAO DO PROGRAMA




2.3.2.1.1. Acdo: 6140 - Vigilancia e Seguranca Alimentar e Nutricional nas Areas Indigenas.
Tipo da Acao Atividade
Finalidade Combater a desnutri¢do na populacdo indigena
Cadastramento das familias indigenas no Cadastro Unico; dotacdo extensiva de equipamento
adequado para atencdo alimentar e nutricional. Fomentar a alimentacdo sauddvel de acordo
Descrigio com as especificidades etno-culturais. Contribuir na formulacio e implantacdo das politicas

intersetoriais de seguranca alimentar, gestdo ambiental e desenvolvimento sustentdvel dos
povos indigenas. Garantir a inclusdo das populagdes indigenas nos instrumentos
governamentais visando uma alimentacdo sauddvel e compativel com sua cultura.

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundacdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

Wanderley Guenka

Unidade Executora

Coordenacgdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

DSEI/CUIABA; DSEI/XAVANTE; DSEI/XINGU; DSEI/KAYAPO

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO X - Art. 103.

2.3.2.1.2 - Acdo: 8743 - Promocao, Vigilancia, Protecio e Recuperaciao da Satde Indigena.

Tipo da Acao

Atividade

Finalidade

Disponibilizar servigos de saide aos povos indigenas

Descricao

Assisténcia a satide no ambito dos DSEI: contratacio de recursos humanos de nivel médio e
superior; aquisi¢do de insumos estratégicos (medicamentos, imunobioldgicos e correlatos)
deslocamento das equipes multidisciplinares de saude indigena e das equipes técnicas
(aéreo, terrestre e fluvial) incluindo didrias e passagens; manutencio dos postos de “sadde,
dos polos base e das casas de saide do indio- CASAI ( géneros alimenticios, materiais de
expediente, de lindeza e de higiene). Acompanhamento e supervisdo sistematica as EMSI.
Divulgacio e visibilidade das acdes realizadas (produgdo de publica¢des, manuais, cartilhas
e correlatos); desenvolvimento e conclusdo de estudos e pesquisa sobre saide indigena;
qualificacdo de profissionais de saide de nivel médio e superior para execu¢do de acdes de
saide para a populacdo indigena; capacita¢do de liderancas indigenas para atuacdo como
agente indigena de satde; capacitacdo de técnicos para atuagdo na 4rea gerencial das
unidades de satide nos DSEI,; realiza¢do de educag@o continuada para as EMSI; capacitagio
de operadores do SIASI e monitores do DESAI; qualificacdo de profissionais de satude e
técnicos do DSEI em vigilancia em satde; capacitagdo para o uso de ferramentas
informatizadas; acompanhamento da instalacdo, manutengdo e aplicacdo de ferramentas
informatizadas.

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundac¢@o Nacional de Saide

Coordenador Nacional
da Acao

Wanderley Guenka

Unidade Executora

Coordenag¢do Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucao

DSEI/CUIABA; DSEI/XAVANTE; DSEI/XINGU; DSEI/KAYAPO

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO X — Art. 103.




2.3.2.1.3. Acao: 3869 - Estruturacio de Unidades de Satide para Atendimento a Populacao Indigena.

Tipo da Acao Projeto
Finalidade Dotar o Subsistema de Atendimento a Satide Indigena de estrutura fisica e de equipamentos
necessdrios ao seu funcionamento e modernizagao.
Constru¢ao, reforma, ampliagdo e equipagem de unidades de saide (postos de satide, pdlos-
Descricio base e casas de satde do indio); aquisicdo de mobilidrios em geral e equipamentos como
¢ veiculos, embarcacdes, aparelhos de comunicagdo e demais bens necessirios ao

funcionamento das unidades.

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundacdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional
da Acao

Wanderley Guenka

Unidade Executora

Coordenacgdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

DSEI/CUIABA; DSEI/XAVANTE; DSEI/XINGU; DSEI/KAYAPO

Competéncias
institucionais requeridas
para a execuc¢io da acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO X — Art. 103.

2.3.2.1.4. Acao: 2272 - Gestao e Administracao do Programa
Tipo da Acao Atividade
Finalidade Constituir um centro de custos administrativos dos programas, agregando as despesas que

ndo sdo passiveis de apropriacdo em ag¢des finalisticas do proprio programa.

Descricao

Essas despesas compreendem: servicos administrativos; pessoal ativo; manutencdo e uso de
frota veicular, prépria ou de terceiros por 6rgdos da Unido; manutengdo e conservagdo de
iméveis proprios da Unidlo, cedidos ou alugados, utilizados pelos 6rgaos da Unido; tecnologia
da informagao, sob a dtica meio, incluindo o apoio ao desenvolvimento de servigos técnicos e
administrativos; despesas com viagens e locomog¢do (aquisi¢do de passagens, pagamento de
didrias e afins); sistemas de informacgdes gerenciais internos; estudos que t€ém por objetivo
elaborar, aprimorar ou dar subsidios a formulagdo de politicas ptiblicas; promog¢do de eventos
para discussdo, formulagdo e divulgacdo de politicas, etc; producio e edicdo de publicacdes
para divulgacdo e dissemina¢do de informagdes sobre politicas publicas e demais atividades-
meio necessdrias a gestdo e administragdo do programa.

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundagdo Nacional de Saude

Coordenador Nacional
da Acao

Wanderley Guenka

Unidade Executora

Coordenacgdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

DSEI/CUIABA; DSEI/XAVANTE; DSEI/XINGU; DSEI/KAYAPO

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da aciio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO X — Art. 103.




2.3.1.1 - RESULTADOS

1 - DSEI XAVANTE

MONITORAMENTO DO PLANO OPERACIONAL

Programa - ~ ,
0150 Protecao e Promocao dos Povos Indigenas
Acao Promocao, Vigilancia, Protecao e Recuperacagoda | PPA | PAC| PO
8743 Saude Indigena X
Subacao Implementacao das Acoes de Atencao Integral a Saude da Mulher e da
Crianca Indigena
Meta Programada Unidade de : Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
| 1°semestre | 95:06/1000(redugdo de 82,5/1000
1. Reduzir em 5% a mortalidade | 2S¢ POt 1E1°° 2° Semestre | 65,83/1 0002,530 = de5%)| 107,8/1000
infantil indigena, no Dsei. alcange?do emestre ’ (reducdo de 5%) ’
Resultado Anual | 65,83/1000 (redugéo de 5%) 107,8/1000
Meta Programada Lkl € Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
DSE 100% 12 Semestre 50.0% 8.0%
2. Investigar 100% dos 6bitos infantis, d co,ng.t ° | 2°Semestre 100.0% 67.2%
no Dsei. _ dos obrtos
investigados Resultado 100.0% 67.2%
Anual ) )
Meta Programada Unidade de : Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
3. Disponibilizar os exames 12 Semestre 326,00 20,00
copocitolégicos cérvico-vaginais para | Mulheres com 2° Semestre 326,00 50,00
50% das mulheres indigenas na exame realizado Resultado
faixa etaria de 25 a 59 anos, no Dsei. Anual 652,00 70,00
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programética Custo da Acéo %
2 © 12 Semestre 2° Semestre Total/Ano E « ~
Xecugao
10.423.0150.8743.0001 557.800,00 0,00 0,00 0,00 0,00%
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Subacéao

Implementacao das Acoes de Imunizagcdes nas Aldeias

- E o2
Meta Programada Umdade de i xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
12 Semestre 80.% 75.%
1. Alcancar, no Dsei, cobertura DSEI com 2° Semestre 80.% 86.%
. : cobertura vacinal
vacinal de 80% para as vacinas
O ) alcancada
Tetravalente e Pélio Oral em criancas Resultado
<1 ano de idade 80.% 86.%
Anual
Meta Programada ST Exercelo 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
. DSEl com 12 Semestre 85.% 81.%
2 - Alcangar, no Dsei, cobertura cobertura vacinal 20 S S S
vacinal de 85% para as vacinas alcancada - Semestre 85.% 89.%
Hepatite B e Triplice Viral em Resultado
criangas de 1 — 4 anos de idade; Anual 85.% 89.%
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada ! =
Medida Periodo Esperado Alcancado
DSEl com 12 Semestre 80.% 86.%
3- Alcangar, no Dsei, cober.tura cobertura vacinal 2¢ Semestre 80.% 94.%
vacinal de 80% para as vacinas alcancada
Triplice Viral e Dupla adulto em MIF Resuliado
(10 — 49 anos); Anual 80.% 94.%
. Exercicio 2008
Meta Programada Umdade de )
Medida Periodo Esperado Alcancado
DSEI com 12 Semestre 60.% 78.%
cobertura vacinal | 20 Semestre 60.% 88.%
4 - Alcancgar 60,0% de pessoas com alcancada
esquema vacinal completo no Dsei;
q p Resultado 60.% 88.%
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéao °
¢ ¢ 12 Semestre 2° Semestre Total/Ano E & ~
XEeCuGao
10.423.0150.8743.0001 228.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00%

Subacéo ~ ~ - . L
o Implementacao das ac6es de controle da Malaria em area indigena
Meta Programada Unidade de : Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
Pélo Base com 12 Semestre 0,00 0,00
1. Realizar Vigilancia Epidemiolégica Vigilncia 2° Semestre 2,00 0,00
Epidemiolégica Resuliado
realizado Anual 2,00 0,00
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Agao %
anet ¢ I N 9 1¢ Semestre 2° Semestre Total/Ano E « =
Xecugéo
10.423.0150.8743.0001 45.450,00 0,00 0,00 0,00 0,00%
Total Geral 45.450,00 0,00 0,00 0,00 0,00%
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Subacéao

Capacitacao de Profissionais na Area Indigena

i E icio 2
Meta Programada Umdade de = xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
12 Semestre 0,00 0,00
1 - Capacitar Conselheiros Locais e Conselheiros 22 Semestre 48 conselheiros 0,00
Distritais de Saude Capacitados
Resultado 48 conselheiros 0,00
Anual
: Exercicio 2008
Meta Programada Umdade de .
Medida Periodo Esperado Alcancado
Enfermeiros e 12 Semestre 0 0
2— Capacitar Enfermeiros e Técnicos Técnicos de 2¢ Semestre 25 43
de Enfermagem em sala de vacina. Enfermagem Resultado
Capacitados Anual 25 43
. E cio 2
Meta Programada Umdade de i xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
i 1° 8 t 0 0
3 — Capacitar Enfermeiros e E?éi:irzggojee S emesTe
Técnicos de Enfermagem em Enfermagem 2° Semestre 18 19
BCG/PPD. 1ag Resultado 18 19
Capacitados Anual
. E cio 2
Meta Programada Umdade de = xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
12 Semestre 0 0
4. Capacitar Enfermeiros e Técnicos Enfer/Téc 22 Semestre 25 profissionais 0
para Tuberculose Resultado
25 profissionais 0
Anual
. E cio 2
Meta Programada Umdade de : xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0 0
5. Capacitar em Saude . 2° Semestre 20 0
Mulher/Criancga Enfer/Tec Resultado
20 0
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Agao
¢ ¢ 12 Semestre 2° Semestre Total/Ano E 7 =
Xecugao
10.423.0150.8743.0001 122.020,32 0,00 91.717,56 91.717,56 75,17%

Subagao Implementacao das acoes de controle da Tuberculose nas areas
indigenas
; Exercicio 2008
Meta Programada Umdade de .
Medida Periodo Esperado Alcangado
1 - Reduzir a incidéncia de Dsei com indice 12 Semestre 194,00/100.000 36.23/100.000
tuberculose em 10%, com énfase no de redugao 2° Semestre 182,76/100.000 78,63/100.000
Dsei. alcangado R"}f‘r‘jﬁf’o 182,76/100.000 78,63/100.000
Meta Programada Lkl g EXCIEiolo008
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
128 t 85.% 100.%
2 - Alcangar o percentual de 85% de | Dsei com indice 5 emesTe 5 5
cura dos casos novos de tuberculose, |  de redugéo 2° Semestre 85.% 100.%
no Dsei. alcangado ReASU”aldo 85.% 100.%
nua
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Meta Programada Lkl € Exercicio 2008

2 Medida Periodo Esperado Alcangado

1S t 100.% 100.%
3 - Alcangar o percentual de 100% de | Dsei com indice 5 emesTe S S
tratamento supervisionado, de todos de redugao 2° Semestre 100.% 100%
os casos de tuberculose, no Dsei. alcancado ReASU”aldo 100.% 100%
nua
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programética Custo da Acéo %
¢ © 12 Semestre 2° Semestre Total/Ano Exe c/ ugdo
153.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00%

10.423.0150.8743.0001

Implementacao de acoes de atencao a saude bucal para a populacao

Subacao
indigena
Meta Programada Lkl € Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
1 - Alcangar cobertura de 50% por Dsei com 1° Semestre 0,00 0,00
escovacao dental supervisionada no cobertura 2° Semestre 5,00 1,22
Dsei (faixa etaria de 4 a 13 anos). alcancada ReASU”aldo 500 129
nual ’ ’
Meta Programada Lkl € Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
Dsei 12 Semestre 0,00 0,00
2 - Alcangar cobertura de 60% por 12 c:t?égﬁg 2° Semestre 8.400 pessoas/60,05 0,00
consulta odontolégica no Dsei
9 alcangada Resultado 8.400 pess0as/60,05 0,00
Anual ’ ’
Meta Programada Unidaqe de Exoiploil200d
Medida Periodo Esperado Alcangado
3 - Realizar 2 procedimentos 1* Semestre 0,00 0,00
odontoldgicos assistenciais basicos, Dsillé::r:g;jgdla 2° Semestre 28.000 proc/2.00 0,14
em média no Dsei. Resultado 28.000 proc/2.00 0,14
Anual
Meta Programada Lkl € Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
4 — Intensificar agbes preliminares 1% Semestre 0,00 0,00
para implantagao das Diretrizes da Dii?ér?sc,’i:‘?c:ggzs 2° Semestre 1,00 0,00
Atencgdo em Saude Bucal no DSEI Resultado 1.00 0.00
Anual ’ ’
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéao o o %
12 Semestre 2% Semestre Total/Ano Execugio
10.423.0150.8743.0001 187.400,00 0,00 0,00 0,00 0,00%

Implementacao das acoes de controle das DST/Aids nas areas indigenas

Subacao
Meta Programada Lkl g Exercicio 2008
g Medida Periodo Esperado Alcancado
. . 12 Semestre 0,00 0,00
1. Monitorar, avaliar e acompanhar as Ne de POLOS S
acdes de controle das DST/AIDS nos BASE 2° Semestre 6,00 6,00
06 POLOS BASE monitorados Re:#::fo 6,00 6,00




Meta Programada Lkl € Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
1S t 0,00 0,00
2. Intensificar as acoes do Programa N¢ POLOS 5 emesTe
de Prevencio e a Assisténcia as BASE 2° Semestre 6,00 6,00
DST/AIDS e Hepatites. INTENSIFICADO Re:ultaldo 6.00 6.00
nua ’ ’
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéao o o %
12 Semestre 2% Semestre Total/Ano Execugio
10.423.0150.8743.0001 120.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00%
Acéo Vigilancia e Seguranca Alimentar e Nutricional |PPA| PAC PO
6140 dos Povos Indigenas X
Subacéo Implementacao das acées de Vigilancia Alimentar e Nutricional nas Areas
Indigenas
Exercicio 2
Meta Programada Unidade de Medida = xoieigiola 008
Periodo Esperado Alcangado
1 Implementar a 12 Semestre 3,00 3,00
Vigilancia Alimentar e 20 Semestre 3.00 3.00
Nutricional com énfase ’ ’
nos Polos Bases, POLOS BASE
monitorando
especia|mente Criangas Resultado Anual 6,00 6,00
menores de 05 anos e
gestantes.
Exercicio 2
Meta Programada Unidade de Medida - xercicio 2008
Periodo Esperado Alcangado
2 Realizar Inquérito 12 Semestre 0,00 0,00
Distrital de Saude e o
Nutricdo em criangas POLOS BASE 2" Semestre 1,00 0,00
menores de 05 anos e Resultado Anual 1,00 0,00
gestantes.
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Agao %
¢ E 12 Semestre 2° Semestre Total/Ano E £ =
XECugao
10.423.0150.8743.0001 138.000,00 0,00 0,00 0,00 #i#

O Ano de 2008 para o DSEI Xavante, nao foi um ano promissor. Os indicadores de morbi-
mortalidades alcancaram indices alarmantes. Toda logistica necessdria ao desenvolvimento das
atividades de prevencdo, promocdo e manutencdo a saude indigena, foram insuficiente para o
andamento das atividades deste Distrito.

Um grande entrave ao Distrito ao longo dos anos € a utilizacdo de uma frota de veiculos
sucateados, inviabilizando: a entrada dos profissionais em 4rea; a remocdo de paciente para a
referéncia tercidria e as visitas domiciliar as aldeias.

O comprometimento das equipes de area (Enfermeiro, Odontologo, Nutricionista, Técnicos de
Enfermagem, AIS, AISAN e Motorista) tem evitado um aumento ainda maior da morbidade e
mortalidade, pois estes individuos tém agido com agdes vigilantes frente aos problemas
epidemioldgicos. Uma vez que, ndo disponibilizamos de profissional Médico em drea, fica limitada a
amplitude dos servigos oferecidos nas aldeias.
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A implementacao da Vigilancia Alimentar e Nutricional com énfase nos Pdlos Bases,
monitorando especialmente criancas menores de 05 anos e gestantes, segundo o estado nutricional foi
realizado de forma continua e sistemadtica, porém nem todas as aldeias dos Pdlos base puderam ser
acompanhadas mensalmente, devido a alguns problemas relacionados 4 disponibilidade de viaturas
para realizagdo de visitas e insuficiéncia de equipamentos de coletas de dados. Sendo assim, a
cobertura alcangcada ndo foi a esperada, porém, novos equipamentos e avaliacdo nutricional estdo
sendo adquiridos e distribuidos para que a cobertura se estenda e o acompanhamento possa ser
expandido a toda populacdo.

A Assisténcia Farmacéutica necessita de uma organizacdo de trabalho que amplie sua
complexidade, de acordo com o nivel de aperfeicoamento das atividades e da qualidade impressa nos
servicos realizados. Conforme a Politica nacional de Medicamentos, a reorientagdo da Assisténcia
Farmacéutica € uma diretriz fundamental para o cumprimento de seus principais objetivos, que sdo:
facilitar o acesso aos medicamentos essenciais € promover o uso racional dos mesmos. Assim, o
estabelecimento de uma gerencia efetiva na execugao dessas atividades assume um papel prioritério.

DST/AIDS, em 2008 algumas metas deixaram de ser alcancadas pela morosidade nas
aquisicoes de kits e insumos necessarios ao desenvolvimento do programa.

Capacitacdo em testagem rédpida realizada pelos profissionais de 4rea sem, no entanto
conseguirmos a garantia dos kits para comegarmos a ofertar as testagens. A dificuldade em conseguir
0 acesso a kits de preventivo de cancer de colo-uterino também ndo permitiram que fossem
alcancados a cobertura nos PCCU.

Apesar disso palestras orientativas sobre o uso de preservativos e preservacao da saide sexual
como forma de diminuir a proliferagdo de doengas sexualmente transmissiveis ndo deixaram de ser
ofertadas, assim como a distribui¢do de preservativos.

- DIFICULDADES ENCONTRADAS

¢ (Quantidade de viaturas insuficientes para o atendimento da demanda;
® Morosidade nos processos licitatorios;
¢ Instalacdes inadequadas para armazenamento de medicamentos e trabalho das equipes;
e Alta rotatividade de profissionais, devido ao encerramento do convénio com a UNB;
e Falta de profissionais tanto administrativo, quanto técnicos.
e insuficiéncia de medicamentos;
¢ indefinicdo da nova conveniada para contratacdio de pessoal desde Maio/2008
Municipios com rede de saude insuficiente;
Atraso salarial e desmotivacdo dos profissionais;
descentralizacdo de recursos no final do exercicio, onde muitas vezes ndo sdo executadas
as acdes ou conseguem executar obras:

e deficiéncia no fluxo de informagdes ,principalmente de relatérios para alimentagdo do
SIASI, SISVAN e COMOA.

¢ manutencdo dos equipamentos ja existentes (computadores e impressoras).

- MEDIDAS ENCONTRADAS PARA SANAR AS DISFUNCOES

Acompanhamento epidemiolégico dos dados de mortalidade geral, infantil, neonatal,
perinatal, pds natal e taxa de natalidade.

Dentro do Programa de Vigilancia e Seguranca Alimentar e Nutricional a COREM teve uma
ampla atuagdo na estruturacdo do Centro de Recuperac¢do Nutricional no P6lo Base de Campindpolis,
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com o papel de melhorar o estado nutricional de criancas que se encontra com algum grau de
desnutrigdo.

E sugerimos Melhorar as estradas (O DSEI realiza contato com as prefeituras informando da
necessidade de manuten¢do das estradas);

Diminuir a rotatividade de profissionais, oferecer estabilidade e melhoria nas condi¢des de
trabalho em drea: trasnporte, medicamento, materiais e equipamentos;

Orientar aos indigenas que as divisOes das aldeias geram somente maior dificuldade de
acesso.

Mesmo com todos os avangos, ainda precisamos garantir mais alguns aspectos como a
formulacdo, em funcdo dos dados anteriores, de estratégia técnicas, politicas, educacionais,
regulatdrias e gerenciais junto aos profissionais de saide e populacdo indigena em geral; garantir a
programacdo adequada ao fluxo de abastecimento necessdrio, visando a otimiza¢do de recursos € ao
incremento da disponibilidade de produtos; garantir a qualificacio dos procedimentos técnicos
referentes aos medicamentos (aquisicdo, distribui¢do,armazenamento etc.) e garantir a organizagcao de
um sistema de informacao e a capacitacao de recursos humanos.

1. DSEI/KAYAPO

MONITORAMENTO DO PLANO OPERACIONAL
Prgﬁj ge(a)ma Protecao e Promocao dos Povos Indigenas
Acédo Promocao, Vigilancia, Protecdo e Recuperacdo da |PPA| PAC | PO
8743 Saude Indigena X

Subacdo | Implementacao das Acdes de Atencao Integral a Saude da Mulher e da
Crianca Indigena

f Exercicio 2008
Meta Programada Ur;\l/lcla:jcijgade
Periodo Esperado Alcangado
Unidade de Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
DSEI com 12 Semestre 3,00 0,00
Investigar 80% dos 6bitos infantis no DSEI indice de 2° Semestre 5,00 0,00
percentual Resultado
alcangado Anual 8,00 0,00
. Exercicio 2008
Meta Programada Unldac_je = i
Medida Periodo Esperado Alcangado
Garantir a disponibilizagdo de exames DSEI com 12 Semestre 383 25
citopatolégicos cérvico-vaginais para 50% ercentual 2° Semestre 383 165
das mulheres indigenas na faixa etaria de 13 glcangado Resultado
a 49 anos. 766 190
Anual
Executado
Funcional Programética Custo da Acgéo . 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugo
10.423.0150.8743.0001 100.000,00 75.000,00 25.000,00 | 100.000,00 100,00%
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Subacéao

Implementacao das acoes de controle da Malaria em area indigena

Meta Programada Unidade de i Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
Dsei com 12 Semestre 204,00 25,00
Reduzir em 20% os casos de malaria, no percentual de 22 Semestre 163,20 2,24
Dsei. redugéo Resultado
alcancado Anual 367,20 27,24
Executado
Funcional Programatica Custo da Agdo . 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execucdo
10.423.0150.8743.0001 140.500,00 78.000,00 50.000,00 | 128.000,00 91,10%

Subacéao

Implantacao da Vigilancia Ambiental / Leishmaniose

Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcangado
Dsei 12 Semestre 0,9 0,3
Reduzir a em 5% a incidéncia de insi?jlé%%?; 292 Semestre 23 4
Leishmaniose. )
reduzida Resultado
Anual 23.9 4.3
Executado
Funcional Programatica Custo da Agdo . 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execucdo
10.423.0150.8743.0001 208.000,00 50.000,00 50.000,00 | 100.000,00 48,08%

Subacao Implementacao das acoes de controle da Tuberculose nas areas
indigenas
e, PiesiEmEak Unidade de Exercicio 2008
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
Dsei com 12 Semestre 3 2
Reduzir a incidéncia de tuberculose em indice de 22 Semestre 3 4
10%, no Dsei. redugao Resultado
alcancado Anual 5 6
e, PiesiEmEak Unidade de Exercicio 2008
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
. 12 Semestre 2,00 2,00
o Dsei com
Alcancar o percentual de 85% de cura dos percentual 2° Semestre 2.00 2,00
casos novos de tuberculose, no Dsei. alcancado Resultado 4,00 4,00
Anual ’ ’
e, PiesiEmeak Unidade de Exercicio 2008
. Medida Periodo Esperado Alcangado
1°8S il 2 2
Alcancar o percentual de 100% de DSEI com S emesTe
tratamento supervisionado de todos os casos |  percentual 2% Semestre 2 0
de Tuberculose do DSEI. alcangado Resultado 4 >
Anual
Executado
Funcional Programatica Custo da Agdo o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execucdo
10.423.0150.8743.0001 97.500,00 40.000,00 40.000,00 80.000,00 82,05%
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Subagdo Implementacao das Acoes de atencao a saude bucal para a populacao indigena
e, PiesiEmEak Unidade de Exercicio 2008
g Medida Periodo Esperado Alcangado
DSE| 12 Semestre 1.02 2.15
Alcancar cobertura de 50% por escovagao cob erfl?rr: 2° Semestre 2.04
suspetrvisionada no DSEI alcancada Resultado 004
Anual )
e, PiesiemEak Unidade de Exercicio 2008
. Medida Periodo Esperado Alcangado
DSE| 12 Semestre 28.25 40.35
Alcangar cobertura de 60% de 12 consulta cob erfl?rr: 2° Semestre 56.5
odontolégica no DSEL alcancada Resultado 565
Anual )
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0.85 2.4
. . .- DSEI com
Realizar 02 procedimentos odontoldgicos média 2° Semestre 1.7
assistenciais basicos, em média no DSEL. alcancada Resultado 17
Anual )
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Agao o 29 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugao
10.423.0150.8743.0001 120.000,00 85.000,00 0,00 85.000,00 70,83%
Subacao ~ ~ . ~ .
Implementacao das Acoes de Imunizacoes nas Aldeias
Meta Programada Unidade de Exercicio 2008
g Medida Periodo Esperado Alcangado
1° S t 80 0
Alcancar, no DSEI, cobertura vacinal de 80% " emestre
para as vacinas Tetravalente e Pélio Oral em DSEI 2° Semestre 80 0
criangas < 1 ano de idade; Resultado 80 0
Anual
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcangado
1°8S t 85 90
Alcancar, no Dsei, cobertura vacinal de 85% S emestre
para as vacinas Hepatite B e Triplice Viral em DSEI 2% Semestre 85 0
criangas de 1 — 4 anos de idade; Resultado 85 45
Anual
Meta Programada Umdade = = Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
19
Alcancar, no Dsei, cobertura vacinal de 80% S Semestre 80 80
para as vacinas Triplice Viral e Dupla adulto DSEI 2% Semestre 80 96
em MIF (10 — 49 anos); Resultado 80 9
Anual
Meta Programada Unidade de i Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 60 0,00
Alcancar 60,0% de pessoas com esquema DSEI 22 Semestre 60 0,00
vacinal completo no Dsei; Resultado
60 0,00
Anual
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execucdo
10.423.0150.8743.0001 115.800,00 50.000,00 25.000,00 | 75.000,00 64,77%
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Subacéao

Implementacao das acoes de controle da Malaria em area indigena

Meta Programada Unidade de i Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
Dsei com 12 Semestre 204,00 25,00
Reduzir em 20% os casos de malaria, no percentual de 22 Semestre 163,20 2,24
Dsei. redugéo Resultado
alcancado Anual 367,20 27,24
Executado
Funcional Programatica Custo da Agao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugdo
10.423.0150.8743.0001 140.500,00 78.000,00 50.000,00 | 128.000,00 91,10%
Total Geral 140.500,00 78.000,00 | 50.000,00| 128.000,00 91,10%
Subacao Capacitacao de Profissionais na area indigena na saude indigena do
DSEI.
e, PiesiEmeak Unidade de Exercicio 2008
S Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 20,00 0,00
Capacitar profissionais que atuam na saude Profissionais 22 Semestre 2200 0,00
indigena do DSEI capacitados
g p Resultado 42,00 0,00
Anual
Executado
Funcional Programatica Custo da Agao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugdo
10.423.0150.8743.0001 230.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00%

Subacao

Implementacao das acoes de controle das DST/Aids nas areas indigenas

e, PiesiEmeak Unidade de Exercicio 2008
< Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0 0
1. Monitorar e acompanhar as agdes de DSEI 22 Semestre 2 0
controle das DST/AIDS no DSEI. monitorado Resultado
Anual 2 0
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada ! =
Medida Periodo Esperado Alcancado
12 Semestre 0,00 0,00
2. Implementar o Teste Rapido de HIV, em | DSEIcom TR 22 Semestre 1,00 0,00
100% do DSEI. implantado
° Resultado 1,00 0,00
Anual
- E cio 2
Meta Programada Umdade de = JEHED 200
Medida Periodo Esperado Alcancado
12 Semestre 0 0
3. Garantir 100% de atendimento DSEI com 5
especializado aos pacientes identificados atendimento  |_2- Semestre 1 0
na abordagem sindrémica e pds teste. garantido Re:,ultaf:lo 1 0
nua
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéao 0 °
g ¢ 12 Semestre 2 Total/Ano /e ~
Semestre Execucao
10.423.0150.8743.0001 70.000,00 25.000,00 25.000,00 | 50.000,00 71,43%
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Acao Vigilancia e Seguranca Alimentar e PPA| PAC | PO
6140 Nutricional dos Povos Indigenas X
Subagao Implementacao das acoes de Vigilancia Ali mentar e nutricional nas
areas indigenas
Unidade de Exercicio 2008
Meta P d :
S e s Medida Periodo Esperado Alcangado
Implementar a vigilancia alimentar e 12 Semestre 1 0
nutricional no DSEI, monitorando 2¢ Semestre 1 0
. ! DSEI
especialmente em criangas menores de 05 Resultado
anos e gestantes. Anual 2 0
Executado
Funcional Programatica Custo da Agdo 0 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugdo
10.423.0150.8743.0001 200.000,00 85.000,00 50.000,00 | 135.000,00 67,50%

O DSEI/Kayap6é vem passando por uma reformulagdo e organizagdo em suas aldeias. Até
setembro de 2007 era composto por 16 aldeias, mas devido a saida das aldeias Kubenkokre, Pukany e
Bau, sua populagdo foi reduzida, entretanto alguns remanescentes destas criaram novas aldeias, o que
vem refletindo nas outras aldeias, como pode ser observado com os Terena, Aldeia Metuktire que ja
subdividiu em 04 novas e ja hd informagdes por via radiograma de sua mudanga para outro local de
novas aldeias, totalizando 22 aldeias, com uma populacao estimada de 3.125 indigenas

A assisténcia a saude, fica prejudicada em virtude do quadro de profissionais serem o0s
mesmos, tendo acrescido somente os AIS, para estas aldeias novas, além de uma complexidade de
acesso e disponibilidade viatura e principalmente de comunica¢ido que a maioria tem apenas o Agente
Indigena de Satde — AIS para atendimento a saide. Temos com isto a deficiéncia de um local
adequado para a equipe, assim como equipamentos e principalmente a deficiéncia de recursos
humanos (enfermeiros, odontdélogo, técnico de enfermagem, nutricionista).

No momento os profissionais existentes sdo contratados com recursos da SAS, e devido ao
encerramento do Convénio FUNASA/IPREN-RE, o recurso destinado a equipe teve que ser destinado
também ao servigo de limpeza e cozinha, a fim de que a CASAI/Colider nao fosse fechada e assim os
indigenas encaminhados das aldeias ndo tivessem um local de referéncia.

Em decorréncia da deficiéncia da equipe apenas as aldeias que tem técnicos de enfermagem e
alguns AIS € que conseguem informar mensalmente os dados, contudo temos o ndo registro de dados
que sdo importante para perfil epidemiol6gico do DSEL

SISVAN indigena, este é o programa que vem nos preocupando, pois ndo temos na
composi¢do da equipe a profissional nutricionista responsavel pelo programa. A equipe em darea
realiza a coleta (peso e altura) das criangas cadastradas, mas ndo perfaz a consolidacio e analise dos
dados.

Mortalidade infantil em 2008 teve sua descendéncia, sendo registrado um Coeficiente de
Mortalidade Infantil de 41,7/1.000 nascidos vivos, poderia esta incidéncia ser menor se ndo fosse a
retirada de uma crianca de 06 meses de idade, sexo masculino do Hospital Regional de Colider, por
parte dos familiares e pajé, que se encontrava internado com quadro grave de pneumonia, mais
anemia e desnutri¢do severa, sendo que a mesma estava sendo mantida em ventilacdio mecanica,
vindo aa falecer na Casa de Apoio a Satude Indigena, no mesmo dia da retirada, sendo proibido por
parte dos pais e pajés qualquer intervengdo por parte da EMSI. Ressalta-se ainda que os pais durante
a retirada assinaram termo de responsabilidade. Esta sob investigacdo a morte de uma crianca de 02
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dias de vida, na qual ha relatos de que o 6bito tenha sido provocado pela avé (infanticidio), na prépria
CASAI/Colider. Se esses dois 6bitos tivessem sido evitados por parte dos familiares o coeficiente de
mortalidade infantil em 2008 seria de 20,83/1.000 nascidos vivos.

As investigacdes dos Obitos ndo vém sendo realizadas de forma efetiva necessitando da
constituicdo de uma equipe para esta finalidade, que em virtude do ndmero reduzido de profissionais
ainda nao foi possivel tal atitude.

- DIFICULDADES ENCONTRADAS

¢ (Quantidade de viaturas insuficientes para o atendimento da demanda, bem como a falta de
contrato para manuten¢ao das mesmas, sendo definida somente em 2009;

¢ Envio de uma viatura para a aldeia Kremoro e duas para as Aldeias da Comunidade
Indigena Terena, ocasionando com isto desfragmentacdo das agdes, principalmente
imunizagdo, maldria, tuberculose, assim como na entrada e saida da equipe, uma vez que
as horas vOos estavam destinadas as remocodes de pacientes;

e Morosidade nos processos licitatorios;

Espaco reduzido para armazenamento de medicamentos no almoxarifado, bem como nas
aldeias, onde as unidades construidas sdo quentes, colocando em risco a qualidade dos
medicamentos administrados pelas equipes;

Deficiéncia de espago fisico adequado para o desenvolvimento das acles, e para
alojamento desta equipe;

e Alta rotatividade de profissionais, em virtude do encerramento de convénio entre a
FUNASA/IPREN-RE;

e Atraso salarial e desmotivagdo dos profissionais, principalmente pelos Municipios de
Peixoto de Azevedo e Sdo José do Xingu-MT, s6 para conhecimento até a presente data o
Municipio de Peixoto de Azevedo ndo realizou o pagamento do més de dezembro de
2008;

e Maior integracdo entre a CORE e DSEI;

e Atraso na liberacdo de recursos para realizar as capacitacdes, € quando liberado ndo
havendo tempo hdbil para realizagdo destas capacitagdes;.

e Deficiéncia no fluxo de informacdes para alimentar o SIASI, SISVAN, COMOA, em
decorréncia da localizagcdo das aldeias, transporte;

e Manutencdo dos equipamentos (computadores e impressoras)

- MEDIDAS ENCONTRADAS PARA SANAR AS DISFUNCOES

O Hospital Regional de Colider, referéncia para populacdo indigena, em conjunto com o
Conselho Tutelar e Promotoria Publica vem adotando medida de acompanhamento e intervengdo para
os casos de retirada de pacientes indigenas dos hospitais, por seus familiares, visando com isso,
garantir a Equipe de Saudde as intervencdes necessdrias para o tratamento promovendo a sadde.

Acompanhamento epidemiol6gico dos dados de morbimortalidade com a realizacdo de
monitoramento e avaliagdo dos programas;

Ampliacdo da EMSI, com a contratacao de 03 enfermeiros para aldeia, 02 para sede do DSEI,
afim de assumirem a responsabilidade pelos programas de saide; 01 Assistente Social, 02
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Nutricionista, 02 odontélogo, 03 THD, 10 técnicos de enfermagem para as aldeias, 01 Psic6loga para
implantacdo do Programa de Saide Mental, 03 AIS, 08 AISAN;

Estruturacdo das unidades de satde de acordo com normativa da ANVISA;

Construcao de sistema de abastecimento de dgua, pois as aldeias com sistema implantado, é
visivel a reducdo dos indices de diarréia, conseqiientemente as complicacdes pela patologia, reducdo
do indice de internacdo e principalmente da mortalidade infantil por doencas infecciosas e parasitdrias
na qual se enquadra esta patologia no CID10;

Disponibilizacdo de uma viatura para a EMSI, onde esta serd destinada a entrada e saida das
equipes, realizacdo das acdes de saide proposta dentro do plano distrital;

Maior agilidade por parte da Coordenacdo quanto aos processos licitatérios enviados;

Definicdo de uma politica trabalhista aos profissionais contratados pela SAS juntos aos
municipios qualificados.

Ha necessidade de ampliacdo da equipe, a fim de que possamos oferecer além da qualidade de
servicos, mas também resultados nas ac¢des, bem como registros destas informagdes.

Portanto ja mantivemos contato com o Departamento da Nutricdo do DESAI repassando estas
informacdes, na qual estdo apenas no aguardo do retorno da Técnica responsavel pela supervisao do
programa do DSEI para realizar a consolidacdo, analise bem como tragar o perfil nutricional do
DSEIL

3. DSEI XINGU
MONITORAMENTO DO PLANO OPERACIONAL
Programa ~ ~ .
9 Protecao e Promocao dos Povos Indigenas
0150
Agdo Promocao, Vigilancia, Protecdo e Recuperacdo da |[PPA|PAC| PO
8743 Saude Indigena X
Subacéao Implementacao das Acoes de Atencao Integral a Saude da Mulher e da
Crianca Indigena
. Exercicio 2008
Meta Programada Ur;\l/lc(l;?gade
Periodo Esperado Alcangado
. . T 1¢ Semestre 50,0% 103,4%
Garantir a disponibilizagdo de exames DSEI com
citopatolégicos cérvico-vaginais para 80% ercentual 2° Semestre 30,0% 29,8%
das mulheres indigenas na faixa etaria de 15 zlcangado
a 59 anos. Ris,ultado 80,0% 60,6%
nual
. Exercicio 2008
Meta Programada Unldac_le de RS
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 15,4 51,0
DSEI com
Reduzir em 5% a mortalidade infantil indice de 2° Semestre 58,5 29,7
indigena, no DSEI redugéao
alcangado Resultado 376 40.2
Anual ’ ’
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Exercicio 2008

Unidade de
Meta Programada Medida
Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 80% 0%
DSEI com
Investigar 80% dos 6bitos infantis percée&:g:l de | 22 Semestre 80% 38%
Investigados
Resultado 80% 38%
Anual
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéo e 20 il %
T Semestre | o mestre | 1 OtVANO Execugao
10.423.0150.8743.0001 40.000,00 8.000,00 | 28.000,00 | 36.000,00 |90%
Subacéao ~ ~ . ~ .
o Implementacao das Acoes de Imunizacoes nas Aldeias
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcancado
1° S t 80,0% 58,0%
1- Alcangar 80% de coeficiente de cobertura cercSieErltgocrgb S emesTe . .
vacinal para criangas < 1 ano, vacina : +|_2° Semestre 80,0% 41,3%
Tetravalente Vacinal Resultado 0 0
. A|Cangado Anual 80,0 Yo 41 ,3 Yo
Meta Programada ITRERS 6E Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcancado
DSEI com 12 Semestre 80,0% 62,7%
2- Alcancar 80% de coeficiente de cobertura | coeficiente cob. | 2° Semestre 80,0% 42.7%
vacinal para criangas < 1 ano, VOP. Vacinal Resultado
A|Cangado Anual 80,0°/o 42,7°/o
T Unidade de Exercicio 2008
g Medida Periodo Esperado Alcancado
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
. DSEI| com 12 Semestre 95,0% 91,5%
4- Alcangar 95% de coeficiente de cobertura - > 5 5
vacinal para criangas de 1 a 4 anos, Triplice coef{;:;i?r:zlcob. 2° Semestre 95,0% 74,5%
Viral. Resultado 95 0% 74 59,
Alcancado Anual U0 070
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
DSEI com 1% Semestre 80,0% r;;p;gcﬁi\?a:r?gnfe
5- Alcangar 80% de coeficiente de cobertura coeficiente cob 86.3% e 100 -
vacinal para MIF, Triplice Viral e Dupla Vacinal | 2°Semestre 80,0% o °
Adulto. acina respectivamente.
Alcancado Resultado 80.0% 86,3% e 100%
Anual e respectivamente.
T Unidade de Exercicio 2008
g Medida Periodo Esperado Alcancado
DSEI| com 12 Semestre
6- Alcancar 60% de percentual de pessoas coeficiente cob. | 2° Semestre 60,0% 83,2%
com esquema vacinal completo Vacinal Resultado
A|Cangado Anual 60,0°/o 83,2°/o
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugo
10.423.0150.8743.0001 140.000,00 66.900,00 | 73.100,00 | 140.000,00 100%
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Subacéao

Implementacao das acoes de controle da Malaria em area indigena

e Unidade de Exercicio 2008

g Medida Periodo Esperado Alcancado

Dsei com 12 Semestre 0,32 0,19

Reduzir em 90% os casos de malaria. perczntu_al de | 2°Semestre 0,00 0,00

recducao Resultado
alcancado Anual 0,32 0,18
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execucio

10.423.0150.8743.0001 50.000,00 20.000,00 0,00 20.000,00 40%

Subacao ~ ~ . ..
o Implementacao das acoes de controle das DST/AIDS nas area indigena
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0
1 - Monitorar e acompanhar as agdes de N¢ de Pélos 22 Semestre 4 4
controle das DST/AIDS nos Po6los Bases monitorados Resultado 4 4
Anual
Meta Programada ITRERS 6E Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
NE de Pl 12 Semestre 0 0
2 - Implantar o Teste Rapido de HIV e VDRL, co?n TOROS 22 Semestre 1 0
nos Polos Bases implantado Resultado ] 0
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugio
10.423.0150.8743.0001 20.000,00 0.00 0 0

Subacao Implementacao das acoes de controle da Tuberculose em area
indigena
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada .
g Medida Periodo Esperado Alcangado
Dsei indi 12 Semestre 0,19 19,07
1 - Reduzir a incidéncia de tuberculose em sgéig?uggolce 2° Semestre 0,00 18,85
50%, no DSEI a|Cangado Resultado 0.19 37.71
Anual ’ ’
Meta Programada CAeEED e o
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
2 - Alcancar o percentual de 100% de cura Dsei com 1; Semestre 100’3 A 100’00/0
dos casos novos de tuberculose, no Dsei percentual 2° Semestre 0,0% 100,0%
alcangado Resultado 100.0% 100.0%
Anual ’ ’
Meta Programada CAeEED e e
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
1S tre 100,0% 100,0%
3 - Alcancar o percentual de 100% de Dsei com " emes S S
tratamento supervisionado, de todos os casos |  percentual 2? Semestre 0.0% 100,0%
de tuberculose, nos Dsei alcancado Re:ulta;:lo 100,0% 100,0%
nua ’ ’
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Dados Orgamentarios de 2008

Executado
Funcional Programatica Custo da Acéao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugio
10.423.0150.8743.0001 10.000,00 0,00 0 0 0

Subacéo Implementacao de acoes de atencao a saude bucal para a populacao
indigena
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
Taxa de 12 Semestre 5.1 (1700) 5.6(1844)
cobertura de o
1- Alcancar taxa de cobertura de 6.9 (4500) escovagao 22 Semestre 8.5 (2800) 3.1(1032).
por escovagao dental supervisionada no supervisionada
DSEI (namero de Resultado 6.9 (4500) 4.3(2872)
escovagles Anual
realizadas)
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
< Medida Periodo Esperado Alcancado
Taxa de 12 Semestre 25% 27.4%
2- Alcancar cobertura de 53%, de 12 consulta | coberturade 12 | 22 Semestre 28% 12.5%
odontolégica progamatica no DSEI. consulta Resultado
programatica Anual 53% 39.9%
i Exercicio 2
Meta Programada UnldaQe de = 2CIEED AU
Medida Periodo Esperado Alcancado
Nimero de 12 Semestre 9630 9736
3- Realizar 3 procedimentos odontolégicos | procedimentos 2¢ Semestre 9842 2972
assistenciais basicos, por pessoa, em média | assistenciais
no DSEI. basicos Resultado 19472 12700
realizados Anual
i Exercicio 2
Meta Programada UnldaQe de = 2CIEED AU
Medida Periodo Esperado Alcancado
DSE| 12 Semestre 1 1
4-Implantar as novas Diretrizes da Atencdo diretri(;cér: 2° Semestre 0 0
em Saude Bucal nos Pélos-base. implantadas Resultado ] ]
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execugo
10.423.015.087.430.000,00 24.000,00 5.000,00 19.000,00 | 24.000,00 100%
Subacao . ~ .. . < ,
Capacitacao de Profissionais na Area Indigena
Meta Programada SEEED el Exercicio 2008
? Medida Periodo Esperado Alcangado
Agent 12 Semestre 112 59
1- Capacitar 112 Agentes Indigenas de | d_gen esd 2° Semestre 112 59
Satde e % Resultado
Saude 112 59
Anual
Meta Programada SEEED el Exercicio 2008
? Medida Periodo Esperado Alcangado
. 1 0
2 - Capacitar enfermeiros, técnicos e auxiliar téEcnr:E::)ns]z:jfi’lizr " Semestre 0 0
de enfermagem em sala de vacina, rede de | j oo oo S 2° Semestre 20 0
frios e eventos adversos. mag Resultado 20 0
capacitados Anual

25




Meta Programada Unidade de Exercicio 2008
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0 0
3 - Capacitar Conselheiros Locais e Distritais Conselheiros 22 Semestre 40 0
de Saude Indigena. capacitados Resultado
40 0
Anual
Meta Programada Unidade de Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
Profissionais de | _1° Semestre 0 0
4 - Capacitar profissionais de Nivel Superior | Nivel Superior | 22 Semestre 20 0
das EMSI, em Assisténcia Farmacéutica das EMSI Resultado
capacitados Anual 20 0
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcangado
D 1¢ Semestre 0 0
. T . i Profissionais da
5 — Capacitar em Vigilancia Epidemioldgica, EMSI 22 Semestre 40 0
as EMSI (Tuberculose) capacitados Resultado 40 0
Anual
Meta Programada Unidag!e ie = Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0 0
6 - | Encontro de Seguranga Alimentar e Realizagdo do 2° Semestre 1 0
Nutricional do DSEI Xingu evento Resultado
Anual ! 0
Meta Programada Unidag!e ie - Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0 0
7 - Capacitar Conselheiros Locais de Saude | Realizagdo do | 22 Semestre 2 0
em Educagéo e Saude evento Resultado
2 0
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao 0 %
¢ E 1¢ Semestre 2 Total/Ano x =
Semestre Execucao
10.423.0150.8743.0001 284.723,21 0 63.000,00 | 63.000,00 22,18%
Acdo Promocao, Vigilancia, Protecao e Recuperacdao da |[PPA|PAC| PO
6140 Saude Indigena X
Subagao Implementacéo das acoes de Vigilancia Alimentar e Nutricional nas
Areas Indigenas
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcangado
128 t 70% 57%
Implementar a Vigilancia Alimentar e DSEI com S omesTe . S
Nutricional no DSEI, monitorando 70% das vigilancia 2° Semestre 70% 36%
criangas menores de 05 anos implementada Re:ulta;:lo 70% 47%
nua
Meta Programada Unidaq!e de i Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
12 Semestre 0,00 0,00
Ca - DSEI com
Implantar a Vigilancia alimentar e nutricional Vigilancia 2° Semestre 0,00 0,00
no DSEI monitorando gestantes e idosos | 9 Resultad
mplantada esultado 0.00
Anual 0,00 ’
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Unidade de Exercicio 2008

Meta Programada

Medida Periodo Esperado Alcangado
DSEI com 12 Semestre 0 0
Acompanhar Inquérito Distrital de Saude e Inquérito 2° Semestre 0 0
Nutrigdo. nutricional Resultado
realizado Anual 0 0
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Agéo . 20 %
12 Semestre Semestre Total/Ano Execucio
10.423.0150.8743.0001 52.000,00 0,00 | 16.000,00| 16.000,00 30,77%

Em 2008 tivemos 4 6bitos por prematuridade e 1 infanticidio, o que eleva o Coeficiente de
Mortalidade Infantil de forma considerdvel. Vale resaltar que, essa informacdo pode ser alterada
ainda, visto que possa ter algum nascimento que a equipe ainda ndo notificou, em aldeias mais
distantes e dificil acesso. A equipe de area ndo investigou todos 6bitos. Lembrando que o novo
impresso da FUNASA serd implantado para esse ano.

A vacinacdo no DSEI estd programada para ser realizada em quatro etapas. A comunidade
indigena por caracteristicas culturais deslocam constantemente entre as aldeias o que dificulta o
alcance da cobertura preconizado pelo MS, visto que s6 podemos considerar a crianca imunizada
quando esta completar as trés doses do esquema vacinal. Porém esta meta € perfeitamente atingida
em crianga a partir de um ano.

Neste ano foi feita uma etapa de borrifacio em todo o Parque Indigena do Xingu, pelos
Agentes de Satde do DSEI Xingu/FUNASA.

Quanto a saude bucal, no segundo semestre a meta nao foi alcangada, pois diminuiu o numero
de dentistas,de dois para um no Alto Xingu( Ipeax) e a UNIFESP ndo enviou os dados do segundo
semestre e portanto nao foi possivel calcular a taxa de cobertura incluindo os dados desta parceira.

Foram capacitados somente 59 AIS, do Medio e Baixo Xingu, pela UNIFESP, pois os
recursos para a capacitagdo dos AIS do Alto Xingu ficaram parados em vérios setores na CORE, ndo
sendo liberados até dezembro de 2008. Esclareco que estes recursos foram descentralizados em maio,
foram enviados do Distrito todas as providéncias e os or¢amentos para licitacdo até a primeira
quinzena de junho.

Quanto a Implementacdo das acdes de Vigilancia Alimentar e Nutricional nas Areas
Indigenas, o 2° semestre ndo foi alcancada principalmente em funcdo do ndo envio dos dados da
Conveniada UNIFESP nos meses de Outubro a Dezembro, devido a problemas administrativos.

- DIFICULDADES ENCONTRADAS

As equipes justificam o ndo envio de dados nutricionais sistematicos ao DSEI devido a
dificuldades para coleta destes, que vao desde da insuficiéncia de equipamentos, nimero inadequado
de profissionais qualificados, falta de combustivel, auséncia de uma logistica adequada (barcos
estragados, etc) e alta rotatividade de profissionais. No ano de 2008 foi feito um PBS para compra de
equipamentos, porém a compra nao foi liberada. Foi feito também um PBS para reprodugdo dos
formularios para coleta de dados e este ainda ndo foi liberado, apesar do recurso ja ter sido
descentralizado, sendo este mais um motivo para a ndo coleta de dados.

Devido a indefini¢cdes quanto a renovacdo do convénio entre FUNASA e conveniadas, a
campanha de coleta dos exames citopatoldgicos cérvico-vaginais nos pélos Diauarum Pavuri e Wawi
nao foi realizada, assim justificou a conveniada.
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Quanto as capacitagdes, as mesmas nao realizadas devido a burocracia na Coordenagao

- MEDIDAS ENCONTRADAS PARA SANAR AS DISFUNCOES

° Estruturacdo das unidades de satide de acordo com normativa da ANVISA;
. Maior agilidade por parte da Coordenacao quanto aos processos licitatérios enviados;
. Definicdo de uma politica trabalhista aos profissionais contratados pela SAS juntos
aos municipios qualificados.
. Definicao quanto a conveniada.
4. DSEI/CUIABA

MONITORAMENTO DO PLANO OPERACIONAL

Programa ~ ~ ]
9 Protecao e Promocao dos Povos Indigenas
0150
Acao Promocao, Vigilancia, Protecao e PPA |PAC PO
8743 Recuperacao da Saude Indigena X
Subacao Implementacao das Acoes de Atencao Integral a Saude da Mulher e
da Crianca Indigena
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
DSEIl com 12 Semestre 40,05% 37,97%
1. Reduzir em 5% a mortalidade indice de 22 Semestre 40,05% 71,42%
infantil indigena, no DSEI. reducéo Resultado
alcangado Anual 40,05% 54,69%
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
DSE| 12 Semestre 80% 33,33%
2. Investigar 80% dos ébitos infantis, ()bitggm 22 Semestre 80% 85,71%
no DSEIL. investigados ReAsultado 80% 59.52%
nual
. Exercicio 2008
Meta Programada Unldac_le de e
Medida Periodo Esperado Alcangado
3. Disponibilizar os exames DSEI 12 Semestre 50% 0%
colpocitologicos cérvico uterino para exar:gsm 22 Semestre 50% 50%
50% das mulheres indigenas na faixa disponibilizados Resultado
etaria de 10 a 49 anos, no DSEI. Anual 50% 50%
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 o _
12 Semestre Semestre Total/Ano %o Execucao
10.512.0122.7652.0001 10.000,00 0,00 0,00 0,00%
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Subacao

Implementacao das Acoes de Imunizacao nas Aldeias

Meta Programada Unidac_le de Exerclelo 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
1. Alcangar, no DSEI, cobertura DSEI com 12 Semestre 80% 84%
vacinal de 80% para vacinas cobertura 22 Semestre 80% 98,1%
Tetravalente e Pdlio oral em criangas vacinal Resultado
<1 ano de idade. alcancada Anual 80% 98,1%
Meta Programada Unidadsdo Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
99,5% e 94,2%
Qo o H 3
2. Alcangar, no DSEI, cobertura DSEI com 1% Semestre 95% respectivamente.
vacinal de 95% para as vacinas cobertura o 100% e 99,6%
Hepatites B e Triplice Viral em vacinal 2° Semestre 95% respectivamente.
criangas de 1 a 4 anos de idade. alcangada Resultado Anual 95% 100% e 99,6%
respectivamente.
i E icio 2008
Meta Programada Unldag!e de = X€reicio
Medida Periodo Esperado Alcancado
89,9% e 84,5%
Q o, ) ]
3. Alcangar, no DSEI, cobertura DSEIl com 1% Semestre 95% respectivamente.
vacinal de 95% para as vacinas cobertura 20 Semestre 959% 99,2% e 97,1%
Triplice Viral e Dupla adulto em MIF vacinal ° respectivamente.
(10 - 49 anos). alcancada Resultado o 99,2% e 97,1%
95% .
Anual respectivamente.
Meta Programada Unldac_le de - Exoiploiol200d
Medida Periodo Esperado Alcangado
DSEI com 12 Semestre 80% 0%
4. Alcangar, 80% de pessoas com cobertura 22 Semestre 80% 94,4%
esquema vacinal completo no DSEI. vacinal Resultado
a|Cangada Anual 80% 94,4%
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao 0
2 E 12 Semestre Sem2estre Total/Ano % Execucgao
10.512.0122.7652.0001 20.000,00 0,00 0,00 0,00%

Subacao Implementacéo das Acdes de Controle das DST/AIDS nas Areas
indigenas
Meta Programada Unidadsdo Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
128 t 50% 50%
1. Garantir a prevencgao, o diagnostico g?Eld?:me 5 emesTe S S
e o tratamento das DST/AIDS no ptrat.e;mer?t.o 2|;‘Sen|192tre 50% 50%
esultado o o
DSEIL. garantido Anual 50% 50%
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcancado
12 Semestre 50% 50%
2. Monitorar e acompanhar as a¢des DSEI 2°S 50% 50%
de controle P ¢ monitorado e - Semestre ° °
: acompanhado Resultado 50% 50%
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 o ~
12 Semestre Semestre Total/Ano % Execugao
10.512.0122.7652.0001 8.000,00 0,00 0,00 0,00%




Subacao

Capacitacdo de Profissionais na Area Indigena

Meta Programada Unidaq!e de Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
. - DSEI com 12 Semestre 0% 0%
1. Capamt_ar proflsswnals que atuam profissionais 22 Semestre 100% 44 .44%,
na saude indigena. capacitados Resultado 100% 14.44%
Anual ’
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao 19 Semestre s mzéstre Total/Ano % Execucio
10.512.0122.7652.0001 315.491,03 0,00 | ##HHHHH | O 0

Subacao Implementacio das Acdes de Controle da Tuberculose nas Areas
Indigenas
Meta Programada ITRERS 6E Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
DSE| ¢ 12 Semestre 1,53% 0,85%
1. Reduzir a incidéncia de tuberculose de i c%rp axa 2° Semestre 1,53%
em 10%, no DSEI. € Inciaencia
J reduzida Resultado 153%
Anual ’
Meta Programada ITRERS 6E Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcancado
128 il 50% 50%
2. Alcangar o percentual de 85% de e[:(?eEr:thIn:ie S emesTe S
cura dos casos novos de tuberculose, | P eura 2;‘83”'162”3 35%
esultado o
no DSEI. alcancada Anual 85%
T Unidade de Exercicio 2008
g Medida Periodo Esperado Alcancado
128 il 100% 20%
3. Alcangar o percentual de 100% de DSEI com S emesTe .
tratamento supervisionado, de todos | percentual de | 2 Semestre 100%
os casos de tuberculose, no DSEI. | trat. alcangado ReAsultaldo 100%
nual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 o _
12 Semestre Semestre Total/Ano % Execugao
10.512.0122.7652.0001

Subacao

Implementacéo das Acdes de Controle da Malaria em Area indigena

Meta Programada Unidade de Exercicio 2008
e Medida Periodo Esperado Alcangado
. 12 Semestre 02 02
. Ca . Co DSEI com vig.
1. Realizar vigilancia epidemioldgica idemioloai 2° Semestre 01 01
no DSEI. o eI’FIO gglca Resultado
realizada
Anual 03 03
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acéo o 20 o ~
12 Semestre Semestre Total/Ano % Execugao
10.512.0122.7652.0001 20.000,00 1.818,80| 1.116,96 2.935,76 14,67%
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Subagao Implementacao das Acoes de Atencao a Saude Bucal para a
Populacao Indigena
Meta Programada ITRERS 6E Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
128 t 25,00% 61,00%
1. Alcangar cobertura de 50% por DSEI com 5 emesTe S S
escovacao dental supervisionada no cobertura 2° Semestre 25,00% 38,98%
DSEI. alcancada Resultado 50.00% 99.98%
Anual ’ ’
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada . =
Medida Periodo Esperado Alcancado
1° Y% 28,07%
2. Alcancar cobertura de 60% de DSEI com S Semestre 30’000/ 8,0 o/
primeira consulta odontolégica cobertura 2° Semestre 30,00% 32,64%
programatica no DSEI. alcancada ReASU“aldO 60.00% 60.71%
nua ’ ’
Meta Programada Unidaq!e de i Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
19 45,00% 29%
3. Alcangar 90% de cobertura no DSEI com S Semestre 5’000/ 60 go/
controle da infeccdo intra-bucal no média 2° Semestre 45,00% 34,35%
DSEI. alcangada Resultado 90.00% 94.64%
Anual ’ ’
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 . _
12 Semestre Semestre Total/Ano % Execugao
10.512.0122.7652.0001 8.000,00 0,00 0,00 0,00%
Acao Vigilancia e Seguranca Alimentar e | PPA |PAC PO
6140 Nutricional dos Povos Indigenas X
Subacao Implementacéo das acoes de Vigilancia Alimentar e Nutricional nas
Areas Indigenas

: E cio 2
Meta Programada UnldaQe de i xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
1. Implementar a Vigilancia Alimentar 12 Semestre 60% 61,62%
e Nutricional no DSEI, monitorando DSEI 22 Semestre 60% 66,99%
60% de criangas menores de 07 Resultado
anos. Anual 60% 64,30%
: E cio 2
Meta Programada Unldac:|e de : xercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcangado
A . 12 Semestre 30% 30,36%
2. Implementar a Vigilancia Alimentar . . .
e Nutricional no DSEI, monitorando DSEI 2° Semestre 30% 73,21%
30% de gestantes. Resultado 30% 51,78%
Anual
Meta Programada ITRERS 66 Exercicio 2008
2 Medida Periodo Esperado Alcangado
. . = - 12 Semestre 10% 31,48%
3. Avaliar a situagéo nutricional de . . "
10% dos idosos maiores de 60 anos DSEI 2° Semestre 10% 36.87%
do DSEL. Resultado 10% 34,17%
Anual
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao o 20 ~
12 Semestre Semestre Total/Ano % Execucgao
10.512.0122.7652.0001 16.000,00 0,00 0 0
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Na maioria das aldeias os agentes indigenas de saude realizam o controle da distribuicdo do
material de higiene bucal, as escovacdes supervisionadas e o agendamento de pessoas para
atendimento odontolégico, preenchendo a ficha de necessidades individuais..

Quanto a saide da mulher e da crianca nao estdo incluidos os ébitos culturais nestes cédlculos.
Apenas os indicadores que fazem avaliacdo de servico. Nao era rotina do servigo a investigacio de
todos os Obitos, apenas dos 6bitos culturais. A partir deste monitoramento faremos a investigagao dos
obitos que ocorrem na aldeia. A coleta dos exames colpocitologicos cérvico uterino sdo feitas no
DSEI Cuiaba em forma de campanha anual, em periodos diferentes em cada conveniada.

As palestras que precedem as acOes de vacinacdo em drea sdo rotina e sensibilizam a
comunidade facilitando a adesao ao programa.

O programa de DST/AIDS estd sendo redirecionado no ambito do DSEI em 2008. As etapas
tracadas estdo sendo acompanhadas e os formuldrios adequados aos varios sistemas de informacgao
(SINAN, SIASI, etc.). Priorizamos a organizacdo do servico de prevencdo e diagndstico para o 1°
semestre, e para o 2° semestre o tratamento e a rede de referéncia. A VE estd sendo implantada de
forma concorente com todas as etapas.

Nao foram planejadas capacitagdes para o 1° semestre do ano, tendo em vista que a tramitacao
dos processos - até a descentralizacao dos recursos pelo DESAI e, posteriormente, até a conclusao das
licitacdes na CORE-MT, € muito demorada, sendo concluida, rotineiramente, no 2° semestre do ano.

Com excecdo das oficinas de Educagdo em Satde, todas as demais acdes planejadas e ndao
realizadas em 2008 foram reagendadas para os trés primeiros meses de 2009: oficinas de
Reaproveitamento Alimentar, capacitagdes em Tuberculose, capacitacdes de Conselheiros, curso de
Entomologia e treinamento em Manejo e Controle de Morcegos e Ratos.

Citamos, aqui, alguns fatores que favoreceram a realizagdo de parte das acdes planejadas e
viabilizaram a reorganizagdo das demais ag¢des para 2009:

* interesse e empenho dos gerentes de programas do DSEI Cuiabd;
* disponibilidade de instrutores do préprio DSEI Cuiabd para executar algumas acgoes;

* apoio do DESAI/Funasa na disponibilizacdo de instrutores, quando necessdrio (casos da
capacitacdo Pedagdgica e da capacitacao em AIDPI);

* apoio permanente da chefia do DSEI Cuiabd, das chefias da SAOPE e SAADM, e das
coordenagdes das Instituicdes Conveniadas (Assoc. Halitindi, OPAN e Fund. Uniselva), nos
encaminhamentos necessarios a execucao das acdes planejadas.

- DIFICULDADES ENCONTRADAS:

Demora nos procedimentos burocriticos que disponibilizam os recursos para execucdo das
acoes; o principal ponto de estrangulamento dos referidos procedimentos sao as longas permanéncias
dos processos na CPL (afetou principalmente a oficina de Reaproveitamento Alimentar, a capacitacdo
de Conselheiros, o curso de Entomologia e o treinamento em Manejo e Controle de Morcegos e
Ratos); dificuldades na articulacdo de agendas com parceiros, como foi o caso do projeto de
Reaproveitamento Alimentar (Cozinha Brasil/SESI); falha no edital de licitacdo e no agendamento
de hotelaria, como foi o caso da capacitacio em Tuberculose; = ndo comparecimento de algumas
pessoas inscritas nas capacitagdes, como ocorreu na capacitagao em AIDPI e capacitacao Pedagogica;
articulacdo insuficiente entre a Equipe de Educacdo em Sadde da CORE-MT e a Coordenacao de
Formacao do DSEI Cuiab4, como foi o caso das oficinas de Educa¢do em Satude.
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Enfim, o resultado positivo alcangado se deu comprometimento da comunidade e
envolvimento da EMSIL.

- MEDIDAS ENCONTRADAS PARA SANAR AS DISFUNCOES:

Além das capacitagdes que constam no Plano Operacional 2008, o DSEI Cuiaba desenvolveu
outras agoes, no decorrer do 2° semestre de 2008, quase todas em parceria com outras instituicoes:

e capacitacdo de profissionais que atuam nas comuniddes indigenas do DSEI Cuiaba,
em Alcool e Drogas, com a SES-MT;
° encontro dos Pacientes do Projeto Alcodlico Indigena, também com a SES-MT;
. capacitacdo Pedagdgica, com vistas a formacao de Agentes Indigenas de Satide Bucal

dos DSEIs-MT, com SECAP/CORE-MT, Escola de Saude Publica (SES-MT) e Secretaria de Ciéncia
e Tecnologia de MT;

. atividades de complementacdo da formacdo de Agentes Indigenas de Saudde, com
profissionais de saide do DSEI Cuiabd e professoras da Escola Estadual Antonio
Casagrande/SEDUC-MT.

2.3.1.1.2. Metas Fisicas e Financeiras realizadas.
Podemos observar as atividades realizadas bem como os recursos disponibilizados e os

executados, em Aten¢do a saide dos povos indigenas nas unidades pertencentes a Core MT como
mostra tabela abaixo, com o resultado de execugdo de 96% do recurso or¢amentario.

Programa 0150- Identidade Etnica e Patrimonio Cultura dos Povos Indigenas
DESCRICOES VALOR
339014 Didrias - Pessoal Civil 347.304,80
339030 Material de consumo 1.629.287,03
339033 Passagens e despesas com locomocio 2.423.200,43
339036 Outros servicos de terceiros - pessoa fisica 155.052,63
339037 Locagio de mio-de-obra 2.291.363,43
339039 Outros servigos de terceiros - pessoa juridica 3.285.816,68
339047 Obrigagos tributdrias e contribui¢des 3.775,93
339092 Despesas de exercicios anteriores 1.265.032,52
339093 Indenizagdes e restituicdes 12.765,43
449051 Obras e Instalagdes 142.900,00
449052 Material Permanente 218.224,37
TOTAL DISPONIBILIZADO 12.261.034,36
TOTAL EXECUTADO | 11.774.723,25
META | PREVISAO |EXECUCAO | EXECUCAO/PREVISAO
%
Financeira | 12.261.034,36 | 11.774.723,25 96
Fisica - - -
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A Acao 8743- Promocgido, Vigilancia, Protecdo e Recuperacdo da Sadde Indigena, € a
principal Acdo do Programa 0150 e estd dividida em sub-acOes com metas a serem alcancadas,
determinadas pela Presidéncia da FUNASA, através do Plano Operacional, relacionadas a seguir, as
quais sdo executadas e monitoradas pelos Distritos Sanitdrios Especiais Indigenas — DSEIS:

. Capacitacio de Profissionais na Area Indigena.

. Implementacdo das Acdes de Atencdo Integral a Saide da Mulher e da Crianga
Indigena.

. Implementacdo de A¢des de Atencado a Saide Bucal para a Populagdo Indigena.

. Implementacdo das ag¢des de controle das DST/Aids nas dreas indigenas.

. Implementacdo das Ac¢des de Controle da Maldria em area indigena..

. Implementacdo das a¢des de controle da Tuberculose nas dreas indigenas.

. Implementacdo das a¢des de Imunizacdes nas Aldeias.

o Implantagdo da Politica de Assisténcia Farmacéutica para o Subsistema de Saude
Indigena.

. Implantagao da Vigilancia Ambiental / Leishmaniose.

Nos DSEIS as sub-acdes sdo executadas por profissionais de saide, as quais compdem a
Equipe de Multidisciplinar de Saude Indigena — EMSI, nos Polos Bases e Aldeias. As informacgdes

sao encaminhadas para os DSEIS,

alimentadas em Programas especificos (SIASI, COMOA,

SISVAN), onde sdo analisadas e monitoradas.

2.3.2. PROGRAMA: 0122 - Servicos Urbanos de Agua e Esgoto

Tipo de programa

Finalistico

Objetivo geral

Ampliar o acesso aos servicos de abastecimento de d4gua, esgotamento sanitdrio e
residuos solidos, com vistas a universalizacio

Objetivos especificos

Ampliar a cobertura e melhorar a qualidade dos servigos ptblicos urbanos de
abastecimento de dgua e esgotamento sanitdrio.

Gerente do programa

Leodegar da Cunha Tiscoski

Gerente executivo

Marcio Galvao Fonseca

Responsavel pelo programa no
ambito da UJ

Marco Antonio Stangherlin

Indicadores ou
parametros utilizados para
avaliacio do programa

= Taxa de cobertura dos servigos urbanos de abastecimento de dgua (%)
= Taxa de cobertura dos servigos urbanos de coleta de esgoto (%)
= Indice de Esgoto Tratado referido a Agua Consumida (%)

Publico-alvo (beneficiarios)

Populagdo urbana de menor nivel socioecondmico, e a residente em drea de
habita¢do subnormal, em periferias de grandes centros e em municipios de pequeno
porte.
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2.3.2.2.1 - Aciio: 10GD — Implantaciio e Melhorias de Sistemas Piblicos de Abastecimento de Agua
em Municipios de até 50 mil Habitantes ou Integrantes de Consoércios Publicos, Exclusive de
Regioes Metropolitanas ou Regioes Integradas de Desenvolvimento Economico (RIDE)

Tipo da Acao Projeto
Finalidade Dotar os domicilios e estabelecimentos coletivos com abastecimento publico de dgua
adequado visando a prevencio e ao controle de doencas e agravos.
Implantacio e/ou a ampliacio e/ou a melhoria de sistemas publicos de abastecimento de
.~ dgua, contemplando a elaboracdo de planos diretores e projetos, a realizagdo de obras,
Descricao

incluindo liga¢do domiciliar, rede de distribuicio e estagdo de tratamento, e acdes
voltadas para a sustentabilidade dos mesmos.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisao de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.2.2.2 - Aciio: 10GE - Implantaciio e Melhorias de Sistemas Piblicos de Abastecimento de Agua
em Municipios de até 50 mil Habitantes ou Integrantes de Consorcios Piublicos, Exclusive de
Regioes Metropolitanas ou Regioes Integradas de Desenvolvimento Economico (RIDE)

Tipo da Acao Projeto
Dotar os domicilios e estabelecimentos coletivos de sistema ptiblico de coleta e
Finalidade tratamento de esgoto sanitdrio adequado visando a prevencao e o controle de doengas e
agravos.
Implantacdo e/ou a ampliagdo e/ou a melhoria de sistemas publicos de esgotamento
. sanitario, contemplando a elaboracdo de planos diretores e projetos, a realizagdo de obras,
Descricao

incluindo ligacdo domiciliar, rede coletora e estacdo de tratamento, e acdes voltadas para
a sustentabilidade dos mesmos.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da aciio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.
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2.3.2.2.3—- Acdo: 7652 -Implantacio de Melhorias Sanitarias Domiciliares para Prevencio e

Controle de Agravos.

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Dotar os domicilios e estabelecimentos coletivos de condi¢cdes sanitarias
adequadas visando a prevengdo e controle de doengas e agravos.

Descricao

Melhorias Sanitdrias Domiciliares sdo interven¢des promovidas,
prioritariamente, nos domicilios e eventualmente intervengdes coletivas de
pequeno porte. Incluem a construcao de médulos sanitdrios, banheiro, privada,
tanque séptico, sumidouro (pogo absorvente), instalacdes de reservatdrio
domiciliar de dgua, tanque de lavar roupa, lavatério, pia de cozinha, ligagdo a
rede publica de 4gua, ligacdo a rede publica de esgoto, dentre outras. Sdo
consideradas coletivas de pequeno porte, por exemplo: banheiro publico,
chafariz publico, ramais condominiais, tanque séptico, etc. Pode também
fomentar a implanta¢do de oficina municipal de saneamento.

Estratégicas

Unidade Responsavel pelas Decisoes

Fundacdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenag¢do Regional

ou Execucao

Area Responsavel por Gerenciamento

Divisdo de Engenharia de Sadde Publica — DIESP

Competéncias institucionais

requeridas para a execucao da acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.2.2.4 —Acéo: 20 AF -Apoio ao Controle da Qualidade da Agua para Consumo Humano em

Aldeias.).

Tipo da Acao

Atividade

Finalidade

Apoiar técnica e financeiramente os responsdveis pela operagdo de sistema ou
solucdo alternativa de abastecimento de d4gua visando a melhoria dos
procedimentos de controle da qualidade da 4gua e o atendimento dos padrdes de
potabilidade estabelecidos na legislacao vigente. Proporcionar o financiamento da
implantacdo de unidades de fluoretacdo da dgua.

Descricao

Desenvolvimento e capacita¢do de recursos humanos envolvidos com a operacio e
manuten¢do de sistema ou solucdo alternativa de abastecimento de dgua;
financiamento para aparelhamento e implantagdo de unidades laboratoriais e
outras instalacdes destinadas ao controle da qualidade da 4gua para consumo
humano; desenvolvimento de acdes de vigilancia e controle de qualidade da dgua
em areas indigenas.

Unidade Responsavel pelas Decisoes
Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional da Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou Execucao

Divisao de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias institucionais
requeridas para a execucao da acao

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.
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2.3.2.2.5 - Acao: 6908 - Fomento a Educacao em Sadde voltada para o Saneamento Ambiental

Tipo da Acao

Atividade

Finalidade

Assessorar gestores e técnicos em todos os niveis para o desenvolvimento de
acdes permanentes de comunicacdo e educagdo em saude, por meio da
mobilizacdo social, visando a promog¢do da sadde, prevengdo e controle de
doencas e agravos, ocasionados pela falta e/ou inadequacdo de acdes de

saneamento ambiental.

Descricao

As agdes de Educagdo em Satide e Mobilizagdo Social nos projetos de
saneamento ambiental financiados junto aos estados e municipios pela Funasa
tém o sentido de fomentar, apoiar e fortalecer acdes que resultem em efetiva
melhoria na qualidade de vida da populacdo beneficiada. A proposta é garantir
que as melhorias em saneamento ambiental implementada nos municipios de até
50.000 habitantes, nos projetos das dreas metropolitanas e em 4reas especiais
(assentamentos, remanescentes de quilombo e dreas extrativistas) integrem-se de
forma harmoniosa e sustentdvel nas comunidades, garantindo a inclusdo social
por intermédio do acesso das populagdes vulnerdveis aos servicos a que tém
direito e colaborando para a adequada e transparente aplica¢do dos recursos
publicos nessa drea, inclusive estimulando a parceria junto a outros projetos e
programas de iniciativa governamental e ndo governamental. Com essas agdes,
esperam-se iniciativas nos municipios beneficiados. Para tal é necessdrio o
assessoramento técnico qualificado, por intermédio das acdes discriminadas a
seguir: atuacdo junto aos gestores e técnicos em todos os niveis visando
sensibiliza-los para a importancia do desenvolvimento de atividades permanentes
de Comunicagdo e Educacdo em Saude; apoio técnico aos profissionais que
atuam nas diversas instdncias de governo, representantes de ONGs para a
elaboragdo, execucdo, acompanhamento e supervisdo de projetos, programas e
atividades educativas de cardter permanente; ampliacdo do Programa de
Educag@o em Sadde e Mobiliza¢do Social (PESMS), financiada por recursos de
convénio, para que se torne gerador/estimulador de outros projetos de alcance
social; incentivo 2a integracdo das agdes permanentes de Comunicacdo e
Educagdo em Satde a outros projetos sociais/comunitdrios visando estimular a
participagdo, controle e inclusio sociais, geracdo de emprego e renda; fomento a
organizacdo de estruturas e equipes locais para o desenvolvimento de agdes
permanentes de Educag@o em Saidde; incremento ao apoio logistico e de recursos
humanos as Assessorias de Comunicac@o e Educacdo em Satide (ASCOM) das
Coordenagdes Regionais da Funasa, por intermédio da aquisicdo de
equipamentos e insumos, pagamento de didrias e passagens, prestagdo de
servicos de terceiros por pessoas fisica e juridica visando o cumprimento das
ag0es propostas.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional da Acao

Domingos Augusto Germano Xisto da Cunha

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou Execucio

Equipe de Educaciao em Saide — EDUSA

Competéncias institucionais
requeridas para a execucao da
acao

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO IV - Art.14.
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2.3.2.2.6 - Acao: 20AG - Apoio a Gestao dos Sistemas de Saneamento Basico em Municipios de até

50.000 Habitantes

Tipo da Acao

Atividade

Finalidade

Promover e apoiar, técnica e financeiramente, o desenvolvimento e a transferéncia
de tecnologias para o fortalecimento institucional dos modelos de gestio dos
servigos publicos de saneamento ambiental de estados € municipios.

Descricao

Promocao de intercambio com estados, municipios, entidades de ensino e pesquisa,
associacdes e instituicdes publicas de saneamento, a partir do repasse de
experiéncias e de recursos financeiros, visando ao desenvolvimento de novas
tecnologias e de Programas de modelo de gestdo para qualidade dos servicos de
controle de perdas, de fomento & capacitagdo, de aquisicdo de equipamentos, de
controle de qualidade da produgdo de dgua, de elaboracdo de plano diretor de
saneamento, dentre outros. Esta acdo busca a melhoria continua do desempenho
ambiental em um processo ciclico, em que os atores envolvidos revéem e avaliam,
periodicamente, os sistemas de gestdo em saneamento ambiental empregados, de
modo a identificar oportunidades de melhorias.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional da Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou Execucio

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias institucionais
requeridas para a execucao da
acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.
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2.3.2.2.7 - Ac¢do: 2272 - Gestao e Administracio do Programa

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Constituir um centro de custos administrativos dos programas, agregando as despesas
que ndo sdo passiveis de apropriacdo em acdes finalisticas do préprio programa.

Descricao

Essas despesas compreendem: servicos administrativos; pessoal ativo; manutencdo e
uso de frota veicular, prépria ou de terceiros por 6rgdaos da Unido; manutencdo e
conservacdo de imoveis préprios da Unido, cedidos ou alugados, utilizados pelos
6rgdos da Unido; tecnologia da informagdo, sob a ética meio, incluindo o apoio ao
desenvolvimento de servicos técnicos e administrativos; despesas com viagens e
locomocdo (aquisi¢do de passagens, pagamento de didrias e afins); sistemas de
informagdes gerenciais internos; estudos que t€m por objetivo elaborar, aprimorar ou
dar subsidios a formulagdo de politicas publicas; promo¢do de eventos para
discussdo, formulagdo e divulgacdo de politicas, etc; producdo e edicdo de
publicagdes para divulgagdo e dissemina¢do de informagdes sobre politicas publicas e
demais atividades-meio necessdrias a gestdo e administragdo do programa.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional da Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou Execucio

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias institucionais
requeridas para a execucao da
acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.3. PROGRAMA: 1287 - Saneamento Rural

Tipo de programa

Finalistico

Objetivo geral

Promover e participar da adocdo de medidas voltadas & prevencdo e ao
controle dos determinantes e condicionantes de saide da populacdo

Objetivos especificos

Ampliar a cobertura e melhorar a qualidade dos servigos de saneamento
ambiental em dreas rurais.

Gerente do programa

Francisco Danilo Forte

Gerente executivo

Jose Raimundo Machado dos Santos

Responsavel pelo programa no ambito

da UJ

Marco Antonio Stangherlin

Indicadores ou

parametros utilizados para avaliacao do |*®

programa

= Taxa de cobertura de abastecimento de 4gua em areas rurais (%)
Taxa de cobertura de esgotamento sanitdrio em dreas rurais (%)
= Taxa de cobertura de abastecimento de dgua em dreas indigenas (%)

Publico-alvo (beneficiarios)

Populagdo rural dispersa, residente em assentamentos da reforma agréria e
em localidades de até 2.500 habitantes e as minorias étnico-raciais como
quilombolas, populacdo indigena e outros povos da floresta

39




2.3.2.3.1. Acao: 7684
Agravos.

- Saneamento Basico em Aldeias Indigenas para Prevenciao e Controle de

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Dotar as aldeias de condi¢des adequadas de saneamento basico. Contribuir para reducdo
da morbimortalidade por doencas de veicula¢@o hidrica. Contribuir para o controle de
doencas parasitdrias transmissiveis por dejetos e contribuir para o controle de agravos
ocasionados pela falta de condicdes de saneamento bdsico em 4dreas indigenas.

Descricao

Instalacdo de sistemas simplificados de abastecimento de dgua com captagdo, adugdo,
tratamento e distribuicdo de dgua, bem como sistemas de reservatdrios e de chafariz;
implantacdo de esgotamento sanitirio e rede de coleta; melhorias sanitdrias nas aldeias
(constru¢@o de banheiros, privadas, fossas sépticas, pias de cozinha, lavatdrios, tanques,
filtros, reservatdrios de dgua e similares de residuos sélidos).

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional
da Acdo

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucao

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucao da acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.2.3.2. Acao: 10GC -

Implantacio e Melhoria de Servicos de Saneamento em Escolas Publicas

Rurais — Saneamento em Escolas.

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Promover a melhoria das condi¢cdes de saude dos alunos, reduzir a evasao escolar e elevar
a capacidade de ensino e aprendizagem por meio da melhoria das condi¢des sanitdrias das
escolas publicas rurais em municipios selecionados..

Descricao

Implantacdo de sistemas simplificados de abastecimento de 4gua mediante estudo
hidrolégico local e instalagdo de poco tubular (pogos, cisternas, cacimbdes, dentre
outros); pequenas adutoras; dessalinizadores, quando necessdario; caixas d'dgua; banheiros
com dois gabinetes e um lavatério; cozinha e chafariz para atender as comunidades
vizinhas, bem como capacitacdo de alunos, corpo docente e membros da comunidade
local no uso e gestdo da dgua..

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional
da Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias institucionais
requeridas para a execucio da
acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.
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2.3.2.3.3. Acao: 3921 - Implantacio de Melhorias Habitacionais para Controle de Doenca de Chagas.

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Melhorar as condi¢des fisicas e sanitdrias das habitacdes, tornando-as refratdrias a
colonizacdo de triatomineos contribuindo para controle da doenca de Chagas..

Descricao

A acdo visa melhorar as condi¢des fisico-sanitdrias da casa por meio de
restauragdo(reforma) ou reconstrugdo; a restauracdo compreende, dentre os principais
servicos, os seguintes: reboco das paredes internas e externas e pintura das mesmas;
calcada de protecdo em torno da casa; cobertura com materiais adequados; piso cimentado
ou de madeira; recuperacdo de abrigo de animais e depdsitos; substituicdo de cercas; e
implantacdo e/ou recuperacdo de instalacdes sanitdrias; nos casos em que as casas ndo
suportarem reformas, as mesmas serdo demolidas e reconstruidas.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidades Executoras

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.2.3.4. Acéo: 7656 - Implantaciao, Ampliacdo ou Melhoria do Servico de Saneamento em Areas
Rurais, em Areas Especiais (Quilombolas, Assentamentos e Reservas Extrativistas) e em
localidades com populacao inferior a 2.500 habitantes para Prevencao e Controle de Agravos.

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Propiciar resolutibilidade, em 4reas de interesse especial (assentamentos, remanescentes
de quilombos e 4dreas extrativistas) para problemas de saneamento, prioritariamente o
abastecimento publico de &4gua, o esgotamento sanitirio e as melhorias sanitdrias
domiciliares e/ou coletivas de pequeno porte, bem como a implantacdo de oficina
municipal de saneamento, visando a prevencdo e ao controle de doengas e agravos.

Descricao

Fomento e financiamento a implantacdo e/ou a ampliacdo e/ou a melhoria de sistemas
publicos de abastecimento de dgua e de sistemas publicos de esgotamento sanitdrio,
contemplando a elaboragdo de planos diretores e projetos, a realizacdo de obras, incluindo
ligagdo domiciliar, rede coletora de esgoto, rede de distribuicdo de dgua e estacdo de
tratamento, a¢des voltadas para a sustentabilidade dos mesmos, bem como a implantagdo
de melhorias sanitdrias domiciliares e/ou coletivas de pequeno porte, assim como a
implantacdo de oficina municipal de saneamento, compreendendo desde a elaboragdo do
projeto até a sua operagado plena.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisao de Engenharia de Satide Publica — DIESP

Competéncias institucionais
requeridas para a execucio da
acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.
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2.3.2.3.5. Acao: 2272 - Gestao e Administracao do Programa

Tipo da Acao

Atividade

Finalidade

Constituir um centro de custos administrativos dos programas, agregando as despesas que
ndo sdo passiveis de apropriacdo em agdes finalisticas do préprio programa.

Descricao

Essas despesas compreendem: servicos administrativos; pessoal ativo; manuten¢do e uso
de frota veicular, prépria ou de terceiros por 6rgdos da Unido; manutencdo e conservacao
de imdveis préprios da Unido, cedidos ou alugados, utilizados pelos 6rgaos da Unido;
tecnologia da informagdo, sob a 6tica meio, incluindo o apoio ao desenvolvimento de
servigos técnicos e administrativos; despesas com viagens e locomog¢do (aquisicdo de
passagens, pagamento de didrias e afins); sistemas de informagdes gerenciais internos;
estudos que t€m por objetivo elaborar, aprimorar ou dar subsidios a formulacdo de
politicas publicas; promocdo de eventos para discussdo, formulagdo e divulgacdo de
politicas, etc; produgdo e edicdo de publicacdes para divulgacdo e disseminagdo de
informagdes sobre politicas publicas e demais atividades-meio necessdrias a gestdo e
administracio do programa.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidades Executoras

Coordenagdo Regional

Areas Responsaveis por
Gerenciamento ou
Execucio da acao

Divisdo de Engenharia de Satude Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da aciio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.4. PROGRAMA: 1138 - Drenagem Urbana e Controle de Erosao Maritima e Fluvial

Tipo de programa

Finalistico

Objetivo geral

Evitar enchentes e erosdes nas areas urbanas

Objetivos especificos

Desenvolver obras de drenagem urbana em consonancia com as politicas de
desenvolvimento urbano e de uso e ocupagdo do solo

Gerente do programa

Ministério da Integracdo Nacional (MI)

Gerente executivo

Responsavel pelo programa no ambito

da UJ

Marco Antonio Stangherlin

Indicadores ou

parametros utilizados para avaliacao

do programa

= Taxa de regulacdo da drenagem urbana no Brasil (%)

= Taxa de municipios com servico de drenagem urbana superficial no Brasil
(%)

= Taxa de municipios com sistema de drenagem subterranea no Brasil (%).

Publico-alvo (beneficiarios)

Populagdo urbana, especialmente a residente em municipios com dreas sujeitas
a inundacdes periddicas.
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2.3.24.1.

Acdo: 3883 — Implantacao e Melhoria de Servicos de Drenagem e Manejo Ambiental

para Preservacao e Controle da Maléaria.

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Implantar e melhorar os servicos de drenagem e manejo ambiental visando a prevengdo e
controle da maldria, em aglomerados urbanos, em municipios localizados em érea
endémica da malaria com transmissdo urbana autdctone.

Descricao

Trata-se do desenvolvimento de agdes de drenagem em aglomerados urbanos, em
municipios localizados em drea endémica de maldria com transmissdo urbana autdctone.
A acdo contempla intervencdes que visam contribuir para a minimizac¢do da proliferacdo
de vetores da maldria, ou seja, contempla intervengdes por meio de obras de engenharia
e/ou manejo ambiental que inviabiliza as condi¢cGes ambientais e bioldgicas favordveis a
proliferacdo do vetor. Sdo financidveis acdes de esgotamento de dgua pluvial,
canalizag@o, retificacdo, limpeza e demais obras de melhoria do fluxo d’dgua, com uso de
tecnologias adequadas. Somente sdo financiadas intervengdes em locais de criadouros de
vetor transmissor da maldria, comprovados por meio de parecer entomoldgico e
epidemioldgico da area.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional da
Acao

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisao de Engenharia de Satide Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da aciio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.

2.3.5. PROGRAMA: 8007 - - Residuos Solidos Urbanos

Tipo de programa

Finalistico

Objetivo geral

Promover e difundir a gestdo ambiental, a produg@o e o consumo sustentavel
nos ambientes urbanos e rurais e nos territérios dos povos e comunidades
tradicionais

Objetivos especificos

Ampliar a drea de cobertura e efici€ncia dos servigcos publicos de manejo de
residuos sélidos, com é€nfase no encerramento de lixdes, na redugdo, no
reaproveitamento e na reciclagem de materiais, por meio da inclusdo
socioecondmica de catadores.

Gerente do programa

Ministério do Meio Ambiente (MMA)

Gerente executivo

Silvano Silvério da Costa

Responsavel pelo programa no ambito

da UJ

Marco Antonio Stangherlin

Indicadores ou

parametros utilizados para avaliacio do

programa

= Taxa de municipios com destino final adequado de residuos sélidos (%)
= Taxa de cobertura de coleta de residuos sélidos urbanos (%)

Publico-alvo (beneficiarios)

Populacdo localizada em 4reas de maior concentracdo de pobreza do pais
e/ou de fragilidade fisico-ambiental; em municipios de pequeno e médio
portes, nas periferias de grandes centros e de regides metropolitanas.
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2.3.2.5.1. Acao: 10GG - Implantaciao e Melhoria de Sistemas Publicos de Manejo de Residuos
Sélidos em Municipios de até 50.000 habitantes, Exclusive deRegioes Metropolitanas ou Regioes
Integradas de Desenvolvimento Economico (RIDE)

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Apoiar, técnica e financeiramente, os estados e municipios na implantagdo,
ampliacdo ou melhoria dos sistemas de coleta, tratamento e destinagdo final de
residuos sélidos para prevencgdo e controle de agravos nas dreas mais carentes do
pais e com populacdo inferior a 50.000 habitantes, preferencialmente, nos
municipios acometidos de incidéncia da dengue.

Descricao

A acdo de implantacio e ampliacio dos sistemas de limpeza publica,
acondicionamento, coleta, disposicdo final e tratamento de residuos sélidos
urbanos contempla interveng¢des que visam contribuir para a universalizacdo dos
servigos de coleta, limpeza publica, tratamento e disposi¢do final dos residuos
sOlidos nas dreas mais carentes do pafs e com populacido inferior a 30.000
habitantes, preferencialmente, nos municipios acometidos de incidéncia da
dengue, e serd implementada por intermédio das modalidades relacionadas a
seguir: a) acondicionamento, coleta e transporte; implantagdo de sistema de coleta
convencional e/ou seletiva, incluindo a aquisicio de veiculos, material e
equipamentos para acondicionamento (cestas e contenedores para Postos de
Entrega Voluntdria - PEV e Locais de Entrega Voluntéria - LEV instalados em
logradouros publicos); b) unidades de disposi¢do final - aterros sanitdrios ou de
rejeitos. E passivel de apoio financeiro toda a infra-estrutura para implantar aterros
sanitdrios, incluindo: acesso; protecdo adequada da drea (cercamento e barreira
vegetal); edificagdes de controle e apoio (balanga, escritdrio, oficina de reparos,
etc.), drenagem pluvial de chorume e de gases, impermeabilizacio de base,
tratamento do chorume e equipamentos para operacao. c) unidades de tratamento -
triagem e/ou compostagem. E passivel de apoio financeiro toda a infra-estrutura
de implantacdo de unidades de tratamento de residuos, bem como galpido para
separacdo de residuos destinados a catadores, incluindo obras civis, materiais e
equipamentos; pitio de compostagem; balanga; aterro de rejeitos e equipamentos
para a operacionalizacdo da unidade de tratamento. d) erradicacdo de "lixdes" e
recuperacdo das dreas degradadas.

Unidade Responsavel
pelas Decisoes
Estratégicas

Fundacio Nacional de Saide

Coordenador Nacional
da Acdo

José Raimundo Machado dos Santos

Unidade Executora

Coordenacao Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisao de Engenharia de Saide Publica — DIESP

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucao da acio

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 100.
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2.3.6. PROGRAMA: 1444 - Vigilancia, Prevencao e Controle de Doencas e Agravos

Tipo de programa

Finalistico

Objetivo geral

Prevenir e controlar doengas, outros agravos e riscos a saide da populagdo

Objetivos especificos

Prevenir e/ou controlar agravos e/ou doengas transmissiveis e ndo transmissiveis,
surtos, epidemias, calamidades publicas e emergéncias epidemioldgicas de
maneira oportuna

Gerente do programa

Gerson Oliveira Penna

Gerente executivo

Responsavel pelo programa no ambito

da UJ

Marco Antonio Stangherlin

Indicadores ou

parametros utilizados para avaliacao do

programa

= Incidéncia Parasitdria Anual de Maldria na Amazdnia Legal — IPA (1/1.000)
=  Proporcio de Casos Notificados Encerrados Oportunamente (%)

= Taxa de Cobertura Vacinal de Hepatite B em Menores de 1 Ano (%)

= Taxa de Cura da Hanseniase (%)

= Taxa de Cura da Tuberculose (%)

= Taxa de Incidéncia de Aids (1/100.000)

Publico-alvo (beneficiarios)

Sociedade

2.3.2.6.1. Acao: 3994 - Modernizacao do Sistema Nacional de Vigilancia em Satide — VIGISU

Tipo da Acao

Projeto

Finalidade

Aperfeicoar e fortalecer o Sistema Nacional de Vigilancia em Satide para reduzir a morbi-
mortalidade, bem como os fatores de risco associados a saude.

Descricao

Fortalecimento da vigilincia epidemiolégica, vigildncia em satide ambiental, prevencdo e
controle de doencas, andlise de situacdo de saude, gestdo em vigilancia em sadde nos
estados e municipios, melhorar os resultados de satide de grupos especialmente vulnerdveis,
que incluem populagdes indigenas e comunidades de quilombos, mediante investimentos e
desenvolvimento de infra-estrutura, capacitacdo, sistemas de informacdes, estudos e
pesquisas, assessoria técnica, monitoramento e avaliacdo, educa¢do e comunicagcdo e
fortalecimento institucional.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Secretaria de Vigilincia em Satide/MS

Coordenador Nacional da
Acao

Williames Pimentel de Oliveira

Unidade Executora

Fundac@o Nacional de Sadde

Area Responsavel por
Gerenciamento ou Execucao

Competéncias institucionais
requeridas para a execucao
da acdo
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2.3.2.1.1 - RESULTADOS

MONITORAMENTO DO PLANO OPERACIONAL EM SANEAMENTO

Programa . ;
Og 29 Servicos Urbanos de Agua e Esgoto
Agédo Implantagao de Melhorias Sanitarias Domiciliares para PPA| PAC PO
7652 Prevencao e Controle de Agravos X X
Meta Programada Unidade de Exercclo 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
1 - Acompanhar 54 convénios de 1° Semestre 20 7
implantacado de Melhorias Sanitarias Convénios S 34 17
Domiciliares, para Prevencao e Acompanhados emestre
controle de Agravos de Resultado Anual 54 18
exercicios,(anteriores a 2008).
2 - Apoiar o beneficiamento de 247 12 Semestre 50 0
familias com implantacao de o "
Melhorias Sanitaria Domiciliares, para B;i?éli':da 2* Semestre 197 0
Prevencéao e Controle de Resultado Anual 244 0
Agravos,(convénio 2008).
Dados Orcamentdrios de 2008
Executado
Funcional Programética Custo da Agéo 10 S 2 TotalA o E i
Semestre err;estr otal/Ano o Execucgéo
10.512.012.276.520.000,00 42.100,00 4.732,00 5.514,00 10.246,00 24,34
Acao Implantacao e Melhoria de Sistemas Publicos de Abastecimeto de PAC PO
¢ ]
Agua em Municipios de até 50.000 habitantes, Exclusive de
Regides Metropolitanas ou Regi6es Integradas de
10GD Desenvolvimento Econémico (RIDE) X
Meta Proaramada Unidade de Exercicio 2008
9 Medida Periodo Esperado Alcangado
1- Acompanhar 174 convénios 12 Semestre 54 18
delimplantagédo e Melhorias de Convénios 2° Semestre 120 25
Sistemas Publicos de Abastecimento acompanhados
de Agua de exercicios, (anteriores a Resultado Anual 174 43
2008)
2- Apoiar o beneficiamento de 12 Semestre 0 0
. e . Beneficiada
SlstA,emas( PUb“f’"? dzeo ésk;astemmento Resultado Anual 134.621 25.324
e Agua,(convénio
- L 1S t 4
3- Beneficiar 18 Municipios com Municioio P Semes © 3
Perfuracdo de Pocos. P " Semestre 14 16
Resultado Anual 18 19
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Dados Orcamentarios de 2008

Executado
Funcional Programatica Custo da Agao %
12 Semestre 2° Semestre Total/Ano  Execu
cao
Total Geral 575.130,00 34.128,00 14382000 | 177.948,00 = °1}7
Acéo Implantacao e Melhoria de Sistemas Publico de Esgotamento Sanitario PPA | PAC PO
em Municipios de até 50.000 habitantes, Exclusive de Regioes
10GE Metropolitanas ou Regides Integradas de Desenvolvimento Econémico X X
(RIDE)
Exercicio 2008
Meta Programada Unidade de Medida
9 Periodo Esperado Alcancado
1 - Acompanhar 36 12 Semestre 10 5
convénios de Implantagcéo 2¢ Semestre 26 9
e Melhorias de Sistemas A
Publicos de Conveénios
e acompanhados
Esgotamento  Sanitario Resultado Anual 36,00 14,00
de exercicios, (anteriores
a 2008).
2 - Apoiar o 12 Semestre 0 0
beneficiamento de 63.254 22 Semestre 63.254 0
familias com a
Implantagéo e Melhorias Familia Beneficiada
de Sistemas Publicos de Resultado Anual 63.254,00 0,00
Esgotamento Sanitério,
(convénio 2008)
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao
%
o 0
12 Semestre 2° Semestre | Total/Ano Execucéo
Total Geral 25.450,00 4.678,00 5.807,00 10.485,00 41,20%
Acéao Apoio ao Controle da Qualidade da Agua para PPA | PAC PO
20AF Consumo Humano X X
Meta Programada Un/daq'e de i Exercicio 2008
Medida Periodo Esperado Alcancado
Realizar em 100 aldeias o 12 Semestre 15 15
monitoramento e controle da Aldeias 2¢ Semestre 85 85
qualidade da agua para o consumo monitoradas
humano. Resultado Anual 100 100
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao
%
1° Semestre 2° Semestre Total/Ano Execugdo
Total Geral 140.000,00 12.216,99 118.786,22 131.003,21 93,57%
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Programa , P
RESIDUOS SOLIDOS
8007
Acao Implantacao e Melhoria de Sistema Publicos de Manejo de Residuos PPA PAC | PO
Solidos em Municipios de até 50.000 habitantes, Exclusive de Regioes
10GG Metropolitanas ou Regioes Integradas de Desenvolvimento X X
Econémico (RIDE)
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada ; -
g Medida Periodo Esperado | Alcancado
1- Acompanhar 24 convénios com 12 Semestre 7 5
Implantacéo e Melhorias de Sistemas Convénios 22 Semestre 17 4
Publicos de Residuos Sélidos,(anteriores | Acompanhados
2008). Resultado Anual 24 9,00
2- Apoiar o beneficiamentode 24.582 12 Semestre 24.582 0
Familias com a Implantacao de Melhoria Fami!ia 22 Semestre 84.582 84.582
do Servigco deSaneamento,(convénio beneficiada
2008) Resultado Anual 84582
Dados Orcamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao %
12 Semestre 22 Semestre | Total/Ano | Execu
cao
Total Geral 22.100,00 3.180,00 3.718,00 | 6.898,00 310}21
(e}

Programa - b .
1138 Drenagem Urbana e Controle de Erosao Maritima e Fluvial
Acao Implantacéo e Melhoria de Servicos de Drenagem e Manejo PPA| PAC | PO
Ambiental para Prevenca ntrol Malari
3883 biental para Prevencao e Controle da Malaria X X
Unidade de Exercicio 2008
Meta Programada Medida
Periodo Esperado Alcancado
[
1- Acompanhar 12 convénios de Implantagao e 12 Semestre 5 3
Melhoria de servigos de Drenagem e Manejo Convénios 20 Semestre 7 4
Ambiental para prevencéo e controle da Malaria de acompanhados
exercicios,(anteriores a 2008) Resultado Anual 12,00 7.00
2- Apoiar o beneficiamento de 18.116 familias com 12 Semestre 0 0
Implantagéo e Melhoria de Servigos de Drenagem e Familia R
Manejo Ambiental para prevengao e controle da Beneficiada 2¢ Semestre 18.116 0
Malaria, (convénio 2008) Resultado Anual 18.116 0,00
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao 55 =
12 Semestre Total/Ano °
Semestre Execucgao
Total Geral 18.300,00 2.825,00 3.415,00 6.240,00 34,10%
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Programa
9 SANEAMENTO RURAL
1287
Acao Implantacao e Melhoria de Servicos de Saneamento em Escolas PPA | PAC PO
Publicas Rurais - Saneamento em Escolas
10GC X
Exercicio 2008
Meta Programada Unidade de Medida
Periodo Esperado Alcangado
1- Acompanhar 12 convénios em Escolas 12 Semestre 6 1
Publicas Rurais com Sistema de Escola
Abastecimento de Agua e Instalacbes acompanhamento 2° Semestre 6 0
Hidrossanitarias de exercicios,(anteriores P
a 2008) Resultado Anual
2- Apoiar o beneficiamento de 5 convénios 12 Semestre 0 0
em Escolas Publicas Rurais com Sistemas .
de Abastecimento de Agua e Instalagdes Escola atendida 2% Semestre 5 0
Hidrossanitarias,(convénios 2008) Resultado Anual
Dados Orcamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Agéo . . %
12 Semestre 2° Semestre Total/Ano Execucao
Total Geral 14.350,00 1.427,00 0,00 1.427,00 9,94%
Agao Implantacao de Melhorias Habitacionais para Controle de PPA| PAC PO
3921 Doenca de Chagas . y
Exercicio 2008
Meta Programada Unidade de Medida X
Periodo Esperado Alcancado
1 - Apoiar o beneficiamento de 12 Semestre 0 0
130 familias com implantagéao o
de melhorias habitacionais para | Familia beneficiada 2" Semestre 130 87
controle de doengas de Resultado Anual 130,00 87
Chagas,(convénio 2008)
Dados Orgamentarios de 2008
Executado
Funcional Programética Custo da Acgéo o
12 Semestre 2° Semestre Total/Ano Execugdo
5.450,00 0,00 0,00 0,00 0,00%
Total Geral 5.450,00 0,00 0,00 0,00 0,00%
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Programa
9 SANEAMENTO RURAL
1278
Acao Implantacéo, Ampliacéo ou Melhoria do Servico de Saneamento em PPA|PAC PO
Areas Rurais, em Areas especiais(quilombolas,Aassentamento e
7656 Reservas Extrativas) e em localidades com populacao inferior a
2.500 habitantes para Prevencao e Controle de Agravos X X
; Exercicio 2008
Meta Programada Ur;\l/lc(l;?gade
Periodo Esperado Alcangado

1- Acompanhar 11 convénios para 12 Semestre 4 3
beneficiamento em comunidades (Projetos . X
Especiais) com a implantagéo, ampliagio Comunidade 2% Semestre 7 2

f . beneficiada
ou melhoria do servi¢o de
saneamento, (anteriores a 2008) Resultado Anual 11,00 5
2- Apoiar o beneficiamento de 5 12 Semestre 0 0
comunidades com a implantagéo de Familia .
melhoria do servigo de beneficiada 2 Semestre 5 0
saneamento,(convénio 2008) Resultado Anual 5 0

- . 12 Semestre 0 0
3- Beneficiar 38 comunidades com .

~ Comunidade
Perfuragédo de Pogos Tubulares beneficiada 22 Semestre 38 7
Profundos.(exercicio 2008)

Resultado Anual 38,00 7,00
Dados Orcamentarios de 2008
Executado
Funcional Programatica Custo da Acao
12 Semestre 2° Semestre Total/Ano Exe c/; ¢ao
Total Geral 317.642,00 2.258,00 85.320,00 87.578,00 | 27,57%

A Coordenagdao Regional de Mato Grosso, por meio da Divisdo de Engenharia de Saude
Publica — DIESP atuou promovendo acdes de saneamento ambiental através de recursos
disponibilizados para os municipios, por meio da celebra¢do de convénios e com administracdo direta
em dreas indigenas, com objetivo de implantar sistemas de abastecimento de dgua, esgotamento
sanitdrio, sistema de residuos s6lidos, melhorias sanitdrias domiciliares, melhorias de habitacdo rural
para controle da doenca de chagas, drenagem em &4rea de maldria e perfuracdo e recuperagdo de

POCoOS.
No exercicio 2008 a DIESP desenvolveu vdérias acdes que constam do Plano Operacional da

Coordenacdo Regional, de acordo com as metas nacionais da FUNASA, considerando ainda as metas
do Governo Federal no setor saidde.

Os resultados obtidos na drea de saneamento no exercicio de 2008 foram bastante
significativos, apesar das dificuldades existentes, que impossibilitaram o alcance de todas as metas,
pois como se pode observar nas tabelas abaixo relacionadas, foram perfurados 38 pocos, licitados 30
projetos, além da conclusdo de 26 obras em &reas indigenas, ficando alguns para serem licitados em
2009, tendo em vista nao haver tempo habil para realizacdo da abertura da licitagdo em 2008.
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Relacio de Pocos Perfurados nas Aldeias e Municipios/2008

Item | Localidade Municipio Profundid Vazao
ade (litros/hora)
(metros)
1 Nova Ubiratd PT-01 Nova Ubirata 72m 65.640 1/h
2 Nova Ubirata PT-02 Nova Ubirata 72m 58.490 I/h
3 Nova Ubirata PT-03 Nova Ubirata 104m 94.640 1/h
4 Aldeia Bom Jesus General 60m 2.100 1/h
Carneiro
5 Comunidade Cedral Rosario Oeste 84m 4.000 I/h
6 Aldeia Santa Terezinha PT-02 Nova Nazaré 68m Desmoronado (1)
7 Aldeia Santa Terezinha PT-03 Nova Nazaré 60m 5.000 1/h
8 Assentamento 26 de Janeiro PT-01 Pedra Preta 426m Desmoronado (1)
9 Assentamento 26 de Janeiro PT-02 Pedra Preta 474m 3.200 1/h
10 Assentamento Canudos Pedra Preta 138m 29.430 1/h
11 Assentamento Senzala Pedra Preta 342m 25.200 I/h
12 Comunidade Sete Barreiro Porto Estrela 72m 8.000 I/h
13 Comunidade Vaozinho PT-01 Porto Estrela 36m Poco desmoronado (2)
14 Comunidade Vaozinho PT-02 Porto Estrela 42m 8.000 I/h
15 Comunidade Voltinha Porto Estrela 48m Poco desmoronado (2)
16 P.A. Vale do Seringal Escola Mdrio de Andrade PT-01 Castanheira 48m 14.250 1/h
17 P.A. Vale do Seringal Escola Paulo Freire PT-02 Castanheira 30m Pog¢o desmoronado (3)
18 P.A. Vale do Seringal Escola Paulo Freire PT-03 Castanheira 36m 10.240 1/h
19 P.A. Vale do Seringal Escola Germano Chinikosk PT-04 Castanheira 78m 4.780 I/h
20 P.A. Vale do Seringal Escola Raquel de Queiréz PT-05 Castanheira 48m 6.250 1/h
21 Comunidade Novo Horizonte Escola PT-06 Castanheira 60m Poco desmoronado (3)
22 Comunidade Vida Dura PT-01 Nobres 30m Poco desmoronado (4)
23 Comunidade Santa Rita PT-02 Nobres 28m Poco desmoronado (4)
24 Comunidade Bauxi da Cancela PT-03 Nobres 42m 6.000 1/h
25 Comunidade Alto da Boa Vista PT-04 Nobres 90m 8.000 I/h
26 Comunidade Mata Grande PT-05 Nobres 60m 7.000 1/h
27 Comunidade Cerquinha PT-06 Nobres 30m Poc¢o desmoronado (4)
28 Comunidade Cerquinha PT-07 Nobres 36 Poco desmoronado (4)
29 Cinturdo Verde Pedra 90 Cuiaba 54m 10.340 1/h
30 Escola Betel Alto da Boa 280m 9.350 1/h
Vista
31 Avenida Bate Papo Alto da Boa 280m 12.300 1/h
Vista
32 Creche Arco Iris Alto da Boa 280m 11.450 1/h
Vista
33 Aldeia Tadarimana PT-01 Rondondpolis 28m Pog¢o desmoronado (4)
34 Aldeia Tadarimana PT-02 Rondondpolis 27m Poco desmoronado (4)
35 Aldeia Tadarimana PT-03 Rondondpolis 32m Poco desmoronado (4)
36 Aldeia Tadarimana PT-04 Rondondpolis 24m Poco desmoronado (4)
37 Aldeia Tadarimana PT-05 Rondonépolis 66m 10.000 1/h
38 Aldeia Aldeinha Campindpolis | - Sem acesso
Aldeia Trés Rios General 66m 9.650 1/h
Carneiro

Legenda: (1) por rompimento na tubulacdo (2) devido a necessidade de revestimento com tubo de aco (3) devido ao material ser inconsolidado
(4) devido a necessidade de perfuragdo com método rotativo

O artigo 3° do Decreto 3.156, de 27 de agosto de 1999, responsabiliza a FUNASA pelas acdes
de saneamento em drea indigena, visando a prevencao das doengas relacionadas com a dgua e dejetos
humanos, com objetivo de melhorar a qualidade de vida da populagao indigena.
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OBRAS EM AREAS INDIGENAS LICITADAS/CONCLUIDAS NOS 04 DSEIS EM 2008

ITEM DSEI Municipio Aldeia Acao SITUACAO
1 Xavante General Carneiro Sangradouro Agua Licitada
2 Xavante General Carneiro Tso'pre Agua Licitada
3 Xavante General Carneiro Bom Jesus Agua Licitada
4 Xavante General Carneiro Jesus de Nazaré Agua Licitada
5 Xavante Barra do Garcas Sao Marcos Agua Licitada
6 Xavante Barra do Garcas Imaculada Conceicéo Agua Licitada
7 Xavante Barra do Garcas Nova Esperanca Agua Licitada
8 Xavante | Campinapolis Aldeinha Agua Licitada
9 Xavante Nova Nazaré Santa Terezinha, Agua Licitada
10 Xingu Feliz Natal Morena Agua Licitada
11 Xingu Queréncia Kalapalo Agua Licitada
12 Xingu Marcelandia Tuiararé Agua Licitada
13 Xingu Gaucha do Norte Kamayura Agua Licitada
14 Cuiaba Tangara da Serra llhocé Agua Licitada
15 Cuiaba Rondonépolis Tadarimana Agua Licitada
16 Kaiap6 Apiacas Pontal Agua Licitada
17 Xavante Barra do Garcas N. Sr? de Guadalupe Agua Licitada
18 Xavante Campinapolis Agua Limpa Agua Licitada
19 Xingu Feliz Natal Morena MSD Licitada
20 Xingu Feliz Natal Sobradinho Agua Licitada
21 Xingu Feliz Natal Boa Esperanca Agua Licitada
22 Xingu Queréncia Afukuri Agua Licitada
23 Xingu Marcelandia Tuba-Tuba Agua Licitada
24 Xingu Sao Félix do Araguaia Pl Diauarum Agua Licitada
25 Cuiaba Paranatinga Yahodu Agua Licitada
26 Cuiaba Paranatinga Pakuera Agua Licitada
27 Cuiaba Paranatinga Trés Jacus Agua Licitada
28 Cuiaba Tangara da Serra Rio Verde Agua Licitada
29 Kaiapo Jacareacanga Kururuzinho Agua Licitada
30 Kaiap6 Juara Nova Munduruku Agua Licitada
01 Xingu Canarana Lagoa Azul Agua Concluida
02 Xavante | Nova Nazaré Santana Agua Concluida
03 Cuiaba Tangara da Serra Sacre O Agua Concluida
04 Xingu Marcelandia Fazenda Joéo Kaiabi Agua Concluida
05 Xingu Marcelandia Mopada Agua Concluida
06 Xavante | Campinapdlis Jacu Agua Concluida
07 Xingu Séo F. Araguaia Parke Samba Agua Concluida
08 Xingu Marcelandia Caigara Agua Concluida
09 Xingu Feliz Natal Terra Nova Agua Concluida
10 Xingu Feliz Natal Marraca Agua Concluida
11 Xingu Queréncia Yekawavi Agua Concluida
12 Xingu Queréncia Moitara Agua Concluida
13 Xavante | Campinapélis Lagoinha Agua Concluida
14 Xavante | Paranatinga Alvorada Agua Concluida
15 Xavante | Paranatinga Pontal Agua Concluida
16 Xavante | General Carneiro Jesus de Nazaré Agua Concluida
17 Xavante | Nova Nazaré Dois Galhos Agua Concluida
18 Kaiapé Juara Ytu Cachoeira Agua Concluida
19 Xavante | Canarana Atsereré Agua Concluida
20 Cuiaba Tangara da Serra Zatemana Agua Concluida
21 Cuiaba Sapezal Salto da Mulher Agua Concluida
22 Cuiaba Nobres Santana Agua Concluida
23 Xingu Feliz Natal Aruak Agua Concluida
24 Xingu Feliz Natal Piv Pavuru Agua Concluida
25 Xavante | Paranatinga Alvorada Agua Concluida
26 Xavante | Paranatinga Pontal Agua Concluida
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- DIFICULDADES ENCONTRADAS

¢ Insuficiéncia de Recursos Humanos (engenheiros) e dos poucos engenheiros existentes,
ainda s@o convocados para comporem Comissao de Processo Administrativo e acompanhar técnicos
da Auditoria e Controladoria da Unido.

¢ Pouca agilizacdo dos municipios para sanar pendéncias;
e Veiculos precarios e deficitarios para realizacdo das visitas Técnicas;

¢ Demora na definicdo dos municipios a serem contemplados com recursos, até a presente data
a Presidéncia ndo informou quais os municipios beneficiados

¢ Dificuldade na execucdo dos servicos de manutengdo dos sistemas de abastecimento de dgua
e modulos sanitdrios nas aldeias indigenas, visto se tratar de servicos urgentes que na maioria das
vezes sO existe a possibilidade de resolu¢do com a emissdo de suprimentos de fundos especiais;

¢ Demanda maior que o quadro de recursos humanos disponiveis para realizacdo dos servigos
de saneamento em drea indigena.

® A Acdo de Operacdo e Manutencdo dos Servigos de Saneamento em Areas Indigenas,
também ficou prejudicada em razdo da deficiéncia de pessoal qualificado para realizacdo dos
servicos, morosidade na liberagdo dos recursos necessdrios.

- MEDIDAS ENCONTRADAS PARA SANAR AS DISFUNCOES

Com objetivo de capacitar Agentes Indigenas de Saneamento — AISAN, para operar e realizar
manuten¢do dos sistemas de abastecimento de dgua existentes foi realizado o Curso de Formacao de
Agente Indigena de Saneamento-AISAN. Realizado no periodo de 13/10/2008 a 28/11/2008, em
Barra do Garcas/MT, sendo capacitados 48 Indios das Etnias abrangendo os DSEI/CUIABA,
DSEI/KAYAPO e DSEI/XINGU.

As medidas para sanar as disfuncdes fogem da governabilidade da Coordenagcdo Regional,
porém apontamos como sugestao:

1) Contratagcdo de engenheiros;

2) No primeiro trimestre do ano, deveria ser informado os municipios contemplados com
recursos e descentralizados os recursos para\ licitacdo das obras em drea indigena;
3) Defini¢do dos municipios contemplados com recursos.

53



2.3.2.3.4.5.6.1. Metas Fisicas e Financeiras realizadas.

Programa (0122 — Saneamento Ambiental Urbano

ELEM. DESP DESCRICOES VALOR
339014 Didrias - Pessoal Civil 435.903,21
339030 Material de consumo 875.751,98
339033 Passagens e despesas com locomog¢ao 30.499,42
339036 Outros servigos de terceiros - pessoa fisica 25.611,89
339037 Locagdo de mdo-de-obra 702.157,19

Outros servigos de terceiros - pessoa
339039 juridica 530.019,57
339047 Obrigacos tributdrias e contribui¢oes -
339092 Despesas de exercicios anteriores 27.734,96
339093 Indenizagdes e restituigdes 196,60
449052 Material Permanente 6.554,34
TOTAL DISPONIBILIZADO 2.659.496,18
TOTAL EXECUTADO 2.634.429,16
META PREVISAO EXECUCAO EXECUCAO/PREVISAO
%0
Financeira 2.659.496,18 2.634.429,16 99
Fisica - - -

Programa 1287 — Saneamento Rural

ELEM. DESP DESCRICOES VALOR
339014 Diarias - Pessoal Civil 40.943,49
339030 Material de consumo 151.824,90
339033 Passagens e despesas com locomog¢do -
339036 Outros servigos de terceiros - pessoa fisica 241,79
339037 Locagao de mio-de-obra 41.266,13

Outros servigos de terceiros - pessoa
339039 juridica 244.112,85
339047 Obrigacos tributdrias e contribui¢odes -
339092 Despesas de exercicios anteriores 6.379,65
339093 Indenizagoes e restituicoes 10.598,78
449051 Obras e Instalagoes 2.851.148,56
449052 Material Permanente 235.104,50

TOTAL DISPONIBILIZADO 4.324.251,56

TOTAL EXECUTADO 3.581.620,65

META PREVISAO EXECUCAO | EXECUCAO/PREVISAO

%o

Financeira 4.324.251,56 3.581.620,65 82,9

Fisica - - -
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Programa 144 — Vigilancia, Prevencao e Controle de Doencas e Agravos

DESCRICOES VALOR
339014 Didrias - Pessoal Civil -
339030 Material de consumo 5.919,83
339033 Passagens e despesas com locomog¢do -
339036 Outros servigos de terceiros - pessoa fisica 1.494,46
339037 Locagdo de mio-de-obra -
339039 Outros servigos de terceiros - pessoa juridica -
339047 Obrigacos tributdrias e contribui¢odes -
339092 Despesas de exercicios anteriores -
339093 Indenizagdes e restituigdes -
449051 Obras e Instalagoes 3.105.860,64
449052 Material Permanente -
TOTAL DISPONIBILIZADO 3.127.913,84
TOTAL EXECUTADO 3.113.275,13
META | PREVISAO |EXECUCAO EXECUCAO/PREVISAO
%
Financeira | 3.127.913,84 | 3.113.275,13 99,5
Fisica - - -
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2.3.7. PROGRAMA: 0016 - Gestao da Politica de Saude

Tipo de programa

Apoio as Politicas Publicas e Areas Especiais

Objetivo geral

Fortalecer a gestdo do SUS nas trés esferas de governo, de modo a melhorar
e aperfeicoar a capacidade resolutiva das agdes e servicos prestados a
populacdo

Objetivos especificos

Coordenar o planejamento e a formulacdo de politicas publicas setoriais a
avaliacdo e controle dos programas na drea de satde.

Gerente do programa

Marcia Bassit Lameiro da Costa Mazzoli

Gerente executivo

Luiz Fernando Beskow

Responsavel pelo programa no ambito

daUJ

Sheila da Silva Rezende e Williames Pimentel de Oliveira

Indicadores ou

parametros utilizados para avaliacao do

programa

Taxa de Adesdo dos Estados ao Pacto pela Satide

Taxa de Adesdo dos Municipios ao Pacto pela Satide

Taxa de Constitui¢do dos Colegiados de Gestido Regional

Taxa de Planos Estaduais de Satide Aprovados pelo Conselho Estadual
de Saude

e Taxa de Planos Municipais de Saide Aprovados pelo Conselho
Municipal de Sadde

Publico-alvo (beneficiarios)

Governo

2.3.2.7.1. Acao: 4572 - Capacitaciao de Servidores Puablicos Federais em Processo de Qualificacio e

Requalificacao.
Tipo da Acao Atividade
Promover a qualifica¢do e a requalificacdo de pessoal com vistas a melhoria continuada
Finalidade dos processos de trabalho, dos indices de satisfacdo pelos servigos prestados a sociedade e
do crescimento profissional.
- Treinamento, qualificacdo e requalificacdo de servidores, buscando a manuten¢do dos
Descricao

padrdes de qualidade do servigo publico.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundac@o Nacional de Sadde

Coordenador Nacional da
Acao

Williames de Oliveira Pimentel

Unidade Executora

Coordenagdo Regional

Area Responsavel por
Gerenciamento ou
Execucio

Divisdo de Recursos Humanos — DIREH

Competéncias
institucionais requeridas
para a execucio da acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 87.
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2.3.8. PROGRAMA: 0750 - - Apoio Administrativo

Tipo de programa

Apoio as Politicas Publicas e Areas Especiais

Objetivo geral

Nao Definido

Objetivos especificos

Prover os 6rgios da Unido dos meios administrativos para implementacio e
gestdo de seus programas finalisticos.

Gerente do programa

Nao se aplica

Gerente executivo

Nao se aplica

Responsavel pelo programa no Ambito da UJ

Inserir nome do Coordenador Regional

Indicadores ou

parametros utilizados para avaliacdo do | Ndo possui
programa
Publico-alvo (beneficiarios) Governo

2.3.2.2.8.1. Acdo: 2000 - Administracao da Unidade

Tipo da Acao

Atividade

Finalidade

Constituir um centro de custos administrativos das unidades orcamentdrias constantes dos
orcamentos da Unido, agregando as despesas que ndo sdo passiveis de apropriacdo em
programas ou acdes finalisticas.

Descricao

A atividade padronizada ““Administracdo da Unidade” substitui as antigas atividades
2000 - Manutencdo de Servicos Administrativos, 2001 - Manutencdo de Servigos de
Transportes, 2002 - Manuten¢do e Conservacdo de Bens Imdveis, 2003 - Ac¢des de
Informatica.

Nesse sentido se constitui na agregacdo de despesas de natureza administrativa que ndo
puderem ser apropriadas em acdes finalisticas, nem a um programa finalistico. Essas
despesas, quando claramente associadas a determinada acdo finalistica, devem ser
apropriadas nesta acdo; quando ndo puderem ser apropriadas a uma ac¢do finalistica, mas
puderem ser apropriadas a um programa finalistico, devem ser apropriadas na ac¢do Gestdo
e Administracdo do Programa (GAP, 2272); quando ndo puderem ser apropriadas nem a
um programa nem a uma ac¢ao finalistica, devem ser apropriadas na acdo Administracao da
Unidade (2000).

Essas despesas compreendem: servigos administrativos; pessoal ativo; manuteng@o e uso
de frota veicular, prépria ou de terceiros por 6rgaos da Unido; manutengdo e conservagao
de imoveis proprios da Unido, cedidos ou alugados, utilizados pelos érgaos da Unido;
tecnologia da informagdo, sob a dtica meio, incluindo o apoio ao desenvolvimento de
servicos técnicos e administrativos; despesas com viagens e locomocdo (aquisi¢cdo de
passagens, pagamento de didrias e afins); sistemas de informacdes gerenciais internos;
estudos que t€m por objetivo elaborar, aprimorar ou dar subsidios a formulacdo de
politicas publicas; promo¢do de eventos para discussdo, formula¢do e divulgacdo de
politicas etc; producdo e edicdo de publicagdes para divulgacdo e disseminacdo de
informagdes sobre politicas publicas e demais atividades-meio necessdrias a gestdo e
administracio da unidade.

Unidade Responsavel pelas
Decisoes Estratégicas

Fundagdo Nacional de Satide

Coordenador Nacional da
Acao

Williames de Oliveira Pimentel

Unidade Executora

Fundagdo Nacional de Satide

Area Responsavel por
Gerenciamento ou Execucao

Divisdao de Administracio — DIADM

Competéncias institucionais
requeridas para a execucao
da acdo

Portaria MS n° 1.776/2003 — SECAO XI - Art. 91.
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2.3.2.8.1. Metas Fisicas e Financeiras realizadas.

PROGRAMA: 0750 - - Apoio Administrativo
ELEM. DESP DESCRICOES VALOR

339014 Didrias - Pessoal Civil 380.295,04
339030 Material de consumo 218.522,97
339033 Passagens e despesas com locomo¢do 41.133,09
339036 Outros servigos de terceiros — pessoa fisica 14.760,13
339037 Locagdo de mdo-de-obra 1.075.987,37
339039 Outros servigos de terceiros — pessoa juridica 344.613,56
339047 Obrigagos tributdrias e contribui¢des 2.999,89
339092 Despesas de exercicios anteriores 204.433,54
339093 IndenizagOes e restituicdes 27.059,24
339139 Outros serv.Terceiros-Pess.Jurid-Op.Intra-Orc. 27.843,25

TOTAL DISPONIBILIZADO 2.338.093,03

TOTAL EXECUTADO 2.337.648,08

META PREVISAO EXECUCAO EXECUCAO/PREVISAO

Financeira 2.338.093,03 2.337.648,08 lt(y;O

Fisica - - -

2.4. Desempenho Operacional

A matriz de indicadores foi produzida pelas dreas técnicas e por razdes didaticas, os
indicadores foram agrupados por categoria: eficiéncia, eficacia e efetividade, para cada area.

Portanto, a metodologia adotada foca os resultados de curto e médio prazo, fazendo uso de
informacdes disponiveis no ambito da Core sobre os seus processos de trabalho.

INDICADORES DA SAUDE INDIGENA NOS 04 (QUATRO) DISTRITOS SANITARIOS
ESPECIAIS INDIGENAS - DSEIS

RESULTADOS ALCANCADOS
Indicador Utilidade Tipo Férmula de cdlculo Método | DSEI DSEI DSEI DSEI
gfeerigao CUIABA | XAVANTE | XINGU | KAYAPO
Esquema Impacto das | Eficiéncia Total de pessoas com
Vacinal acdes de esquema vacinal | Siasi
saude na completo dividido pela 94,4% 86% 83,20% 80%
populagdo populagdo total do Dsei,
indigena. no ano.
Multiplicado por 100
Crianga Impacto das | Eficiéncia N°. de criancas menores
Acompanhada | agdes de de 5 anos | Sisvan
saide em acompanhadas pelo | Indigena 62,09 41% 47% 86,3
criancas Sisvan, dividido pelo
menores de total de criangas
5 anos de menores de 5 anos no
idade. Dsei, no ano.
Multiplicado por 100
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Gestante Impacto das | Eficicia Numero de gestantes
Acompanhada | acgdes de indigenas Siasi/
satide em acompanhadas pelo | Sisvan 40,24% 6,92% 0
gestantes Sisvan, dividido pelo 0
indigenas. nimero de gestantes
indigenas existentes no
Dsei, no ano.
Multiplicado por 100
Casos de Impacto das | Efetividade | Nimero de casos de
Maléria acdes de maldria na populagdo | Sivep/
saide na indigena do Dsei, no | Maldria 02 0 1 07
populagdo ano. e Siasi
indigena.
Tuberculose | Impacto das | Efetividade | Total de casos novos de
acdes de tuberculose  pulmonar | Siasi
satde de BK+ dividido pela 34,26% 203,07 37,71 160,00
incidéncia populacdo total
de indigena abrangida pelo
tuberculose Dsei, no ano.
pulmonar Multiplicado por
BK+ na 100.000
populagdo
indigena.
Obito Infantil | Impacto das | Efetividade | Total de &bitos em | Dsei/
Indigena acdes de menores de 1 ano de | Core
saude sobre idade no Dsei, dividido 4545 68,6 40,20 47,7
a pelo total de nascidos
mortalidade vivos no mesmo local e
infantil na ano.
populacdo Multiplicado por 1.000
indigena.
Os responsaveis pelas implementacdes das agdes sio os chefes de cada DSEI
DISTRITOS TAXA DE MORTALIDADE INCIDENCIA DE IMUNIZACAO MALARIA
INFANTIL TUBERCULOSE (cobertura) (L.P.A.
(1/1000) (1/100.000) 1/1000)
CUIABA 45,45 34,26 94,4 0,34 (02
€asos)
XAVANTE 107,80 182,76 91,0 0
XINGU 40,02 37,71 92,4 0,18 (01 caso)
KAYAPO 47,7 160,00 80,0 2,24 (07 asos)

e (s dados de Malaria apresentam-se estaveis, mantendo a perspectiva de controle.

e Devido a questdo logistica (transporte, recursos humanos), nio vai ter finalizacdo dos dados
de Imunizacao, mas o indicativo € que todos fiquem acima de 90% de cobertura.

e Depois de uma série histérica de queda, este ano a Taxa de Mortalidade Infantil
apresentou uma elevagdo em todos os 04 DSEIS.

Descricao das disfuncoes estruturais ou situacionais que impactaram o resultado obtido.

1. DSEI KAYAPO

No DSEI/Kayapo quanto a assisténcia, esta fica prejudicada em virtude de que a maioria tem

apenas o Agente Indigena de Saide — AIS para atendimento a satide. Tem ainda a defici€ncia de local
adequado para a equipe, equipamentos e principalmente a deficiéncia de recursos financeiros para
contratagdo de profissionais (enfermeiros, odont6logo, técnico de enfermagem, nutricionista). Neste
sentido, as informagdes que sdo obtidas através dos relatorios de atendimento mensal ndo € do total
das aldeias, apenas das aldeias em que ha técnico de enfermagem, enfermeiros, e somente na visita do
enfermeiro € que estes relatdrios sdo enviados. Porém € somente no periodo do seu atendimento.
Quanto aos outros periodos as informacdes ficam pendentes, o que influencia na qualidade dos

resultados.
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No que diz respeito ao SISVAN, a deficiéncia da Nutricionista e da capacitacdo da Equipe
Multidisciplinar de Saide Indigena — EMSI, vem contribuindo para que os registros das informacdes
desses programas seja informado apenas das acriangas que estdo cadastradas no programa do CD e
que realizam apenas a pesagem e verificado a estrutura.

Outro fator importante que deve ser ressaltado e que contribui por um resultado nao tao
satisfatério da campanha da rubéola, onde o DSEI teve 96% de cobertura, e isto poderia ser maior se
no periodo do més de novembro e dezembro, as horas vOos fossem destinadas somente para
atendimento de urgéncia e emergéncia, além de que a deficiéncia da manutencdo das viaturas
contribui para que o cronograma de imunizagdo fosse realizado conforme programado.

Quanto a Capacitacao nido foi descentrlizado recurso para as capacitagdes. Das programacoes
feitas para 2008, houve a liberacdo de recurso para duas capacitacoes, entretanto isto ocorreu no final
do exercicio, o que ndo tinhamos mais tempo habil para realizar as referidas capacitacoes.

A acdo DST/AIDS néo foi realizado em virtude do encerramento do Convenio com a ONG,
onde houve a dispensa de 02 enfermeiros de drea, além de que houve contrato de 03 enfermeiros
como colaborador eventual, entretanto nos preocupamos em realizar as agdes mais emergencias na
qual o DSEI vinha passando, portanto espera-se que para os dois primeiros meses de 2009 possamos
estar apresentando relatério de monitoramento das DST/AIDS no DSEI. A EMSI do DSEI/K/MT
recebeu a capacitagdo em teste rapido e uma agdo foi realizado em 2007, e estamos no aguardo do
envio de mais Kits, para intensificar acdo. Para o segundo semestre ndo houve repasse dos Kits, isto
se deve a saida de profissionais de drea que receberam o treinamento, entretanto os pacientes que sao
atendidos na CASAI e quando na solicitacao do referido exame este € feito no servico de saude do
municicpio € no hospital de referencia. Estamos no aguardo do envio dos Kits de teste rapido para
inicio das atividades. No segundo semestre de 2008 nio houve a detec¢do de casos da patologia que
necessitasse de atendimento especializado.

A Acido Tuberculose A reducdo da incidéncia de Tuberculose no 1° semestre foi de 33,3%,
devido a intensificacdo das agdes. Para o segundo trimestre houve um aumento na incidencia da
tuberculose, onde um paciente estava sob investigacdo desde o primeiro trimestre sendo confirmado
no segundo trimentre e na unidade de referencia, portanto o DSEI ndo conseguiu reduzir em 10% a
incidencia de tuberculose, havendo um aumento de 25% em relacio ao mesmo periodo de 2007.
Neste sentido para o ano de 2007 apenas 02 pacientes realizaram quimioprofilaxia, enquanto que no
ano de 2008 foram 05 pacientes, subentende-se que a qualidade do servico vem melhorando mesmo
com o aumento de casos, e isto € esperado melhoria do servigo indice de casos registrados. A forma
de tratamento utilizado pelo DSEI Kayap6 para a Tuberculose € o DOTS, o que contribui para 100%
de tratamento de cura para os casos. No segundo semestre de 2008 dos trés casos que inicicaram o
tratamento para tuberculose nenhum caso serd encerrado em 2008, entretanto a alta por cura seréa feito
no primeiro semestre de 2009.

A Acdo Satde Bucal com a programagdo em conjunto com a EMSI, pdde se direcionar mais
os procedimentos coletivos, incentivando os profissionais e as comunidades; a continuidade do
recebimento dos insumos por parte da Funasa contribuiu tambem para o desenvolvimento dos
trabalhos coletivos favorecerem resultados positivos. Com relagdo ao desempenho do 2° semestre ndo
foi possivel a obten¢do dos dados, tendo em vista o profissional responsdvel pela acdo encontrar-se de
licenca médica e encontrar-se fora do Estado.

Quanto a taxa de mortalidade infantil: 1) Retirada de uma crianga de 06 meses de idade, sexo
masculino do Hospital Regional de Colider, por parte dos familiares e pajé, que se encontrava
internado com quadro grave de pneumonia, mais anemia e desnutricdo severa, sendo que a mesma
estava sendo mantida em ventilacdo mecanica, vindo aa falecer na Casa de Apoio a Saidde Indigena,
no mesmo dia da retirada, sendo proibido por parte dos pais e pajés qualquer intervencao por parte da
EMSI. Ressalta-se ainda que os pais durante a retirada assinou termo de responsabilidade. 2) Esta
sob investigacdo a morte de uma crianca de 02 dias de vida, na qual hé relatos de que o 6bito tenha
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sido provocado pela avé (infanticidio). 3) Se esse dois Obitos tivessem sido evitados por parte dos
familiares o coeficiente de mortalidade infantil para o periodo do 1° semestre de 2008 seria de
41,7%, o que equivaleria uma reducdo de 14,4% no coeficiente de mortalidade infantil (esperado). 4)
Ressalta-se ainda que a populacdo até setembro de 2007 era de 3.802 indigenas, o que contribui e
muito para a taxa de natalidade que consequentemente reflete no coefieiente de mortalidade, uma vez
que o cdlculo para 2008 para a populacao foi de 3.125 indigenas.

Quanto a saide da mulher no segundo semestre de 2008 o indice de exame coletado foi de
43,1%, ticando abaixo do esperado, isto esta relacionado com a falta de enfermeiros em drea, assim
como na deficiencia de transporte aos existentes para desenvolvimento da acdo. Para o 2° semestre de
2008 a incidéncia de mortalidade intantil foi zero.

2. DSEI CUIABA

Na ac¢do de saude bucal a meta foi alcangada e superada porque desde 2003 ha capacitagao
nas aldeias para pessoas da comunidade com interesse em desenvolver acdes preventivas e educativas
de saide bucal. Essas pessoas assumiram as referidas funcdes como voluntirios e hoje ji estdo
formalmente capacitados para realizar suas atividades profissionais. Na maioria das aldeias os
agentes indigenas de saude realizam o controle da distribuicdo do material de higiene bucal, as
escovacOes supervisionadas e o agendamento de pessoas para atendimento odontoldgico,
preenchendo a ficha de necessidades individuais.

Na a¢do Maldria baixo nimero de localidades com casos de maldria, facilitou o nosso

trabalho de monitoramento. No 2° semestre, realizamos uma ag@o para controle vetorial e
levantamento entomoldgico com sucesso.

Em 2007 foram diagnosticados 10 casos (Taxa de Incidéncia em 2007: 1,71% - 10% =
1,53%). De janeiro a junho/2008 foram diagnosticados somente 5 casos (0,85%), esse foi 0 motivo
para reduzir a incidéncia. Os casos novos encerrados no 1° semestre (5 casos), foram diagnosticados
no ano de 2007, esse foi o motivo para alcancar o percentual de cura. Dos 5 pacientes que encerraram
o tratamento no 1° semestre, somente 1 realizou o tratamento supervisionado, devido a falta de
comprometimento da EMSI.

Quanto a saide da mulher e da crianca nao estao incluidos os ébitos culturais nestes cédlculos.
Apenas os indicadores que fazem avaliacdo de servico. Nao era rotina do servigo a investigacio de
todos os Obitos, apenas dos 6bitos culturais. A partir deste monitoramento faremos a investigacdo dos
obitos que ocorrem na aldeia. A coleta dos exames colpocitolégicos cérvico uterino sdo feitas no
DSEI Cuiabd em forma de campanha anual, em periodos diferentes em cada conveniada.

O programa de DST/AIDS estd sendo redirecionado no ambito do DSEI em 2008. As etapas
tracadas estdo sendo acompanhadas e os formuldrios adequados aos varios sistemas de informagdo
(SINAN, SIASI, etc.). Priorizamos a organizacdo do servico de prevengao e diagndstico para o 1°
semestre, € para o 2° semestre o tratamento e a rede de referéncia. A VE estd sendo implantada de
forma concorente com todas as etapas.

Com excecdo das oficinas de Educac¢do em Satde, todas as demais acdes planejadas e ndo
realizadas em 2008 foram reagendadas para os trés primeiros meses de 2009: oficinas de
Reaproveitamento Alimentar, capacitagdes em Tuberculose, capacitacdes de Conselheiros, curso de
Entomologia e treinamento em Manejo e Controle de Morcegos e Ratos.

Citamos, aqui, alguns fatores que favoreceram a realizacao de parte das ac¢des planejadas e
viabilizaram a reorganizacdo das demais a¢des para 2009: * interesse e empenho dos gerentes de
programas do DSEI Cuiabd; * disponibilidade de instrutores do préprio DSEI Cuiabd para executar
algumas acOes; * apoio do DESAI/Funasa na disponibilizagdo de instrutores, quando necessario
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(casos da capacitagdo Pedagdgica e da capacitagcdo em AIDPI); * apoio permanente da chefia do
DSEI Cuiab4, das chefias da SAOPE e SAADM, e das coordenagdes das Instituicdes Conveniadas
(Assoc. Halitina, OPAN e Fund. Uniselva), nos encaminhamentos necessarios a execucao das agcdes
planejadas.

Lembramos que, além das capacitacdes que constam no Plano Operacional 2008, o DSEI
Cuiaba desenvolveu outras ac¢des, no decorrer do 2° semestre de 2008, quase todas em parceria com
outras instituicdes: * capacitacdo de profissionais que atuam nas comuniddes indigenas do DSEI
Cuiabd, em Alcool e Drogas, com a SES-MT; * encontro dos Pacientes do Projeto Alcodlico
Indigena, também com a SES-MT; * capacitacdo Pedagdgica, com vistas a formacao de Agentes
Indigenas de Saide Bucal dos DSEIs-MT, com SECAP/CORE-MT, Escola de Saude Publica (SES-
MT) e Secretaria de Ciéncia e Tecnologia de MT; * atividades de complementacdo da formagao de
Agentes Indigenas de Saide, com profissionais de saide do DSEI Cuiaba e professoras da Escola
Estadual Antonio Casagrande/SEDUC-MT.

3. DSEI XINGU

Devido a indefini¢des quanto a renovacdo do convénio entre FUNASA e UNIFESP, a
campanha de coleta dos exames citopatoldgicos cérvico-vaginais nos pélos Diauarum Pavuri e Wawi
nao foi realizada, assim justificou a conveniada.

Em 2008 tivemos 4 6bitos por prematuridade e 1 infanticidio, o que eleva o Coeficiente de
Mortalidade Infantil de forma considerdvel. Vale resaltar que, essa informacdo pode ser alterada
ainda, visto que possa ter algum nascimento que a equipe ainda ndo notificou, em aldeias mais
distantes e dificil acesso.

A equipe de drea ndo investigou todos 6bitos. Lembrando que o novo impresso da FUNASA
serd implantado para esse ano.

A vacinagdo no DSEI estd programada para ser realizada em quatro etapas. A comunidade
indigena por caracteristicas culturais deslocam constantemente entre as aldeias o que dificulta o
alcance da cobertura preconizado pelo MS, visto que s6 podemos considerar a crianca imunizada
quando esta completar as trés doses do esquema vacinal. Porém esta meta € perfeitamente atingida
em crianga a partir de um ano. Outro fator foi que, a conveniada UNIFESP nao realizou a 4° etapa de
multivacinagao nos Pdlos Pavurd, Diauarum e Wawi, devido a indefini¢cdes quanto a renovagio do
convénio e a continuidade dos trabalhos, prejudicando o alcance da meta.

Em 2007 para atingir a cobertura vacinal da Triplice Viral considerava-se pessoas vacinadas
com uma dose da vacina, a partir de 2008 para atingir cobertura vacinal é necessario ser vacinado
com duas doses da vacina, dificultando o alcance da meta. Outro fator foi que, a conveniada
UNIFESP nao realizou a 4* etapa de multivacinagao nos Pdlos Pavurid, Diauarum e Wawi, devido a
indefini¢des quanto a renovacdo do convénio e a continuidade dos trabalhos, prejudicando o alcance
da meta.

Conforme os dados do DSEI Xingu e pelos bancos de dados SIVEP Maléria, no ano de 2008
houveram duas notificagdes de maldria, sendo elas examinadas e constatadas todas como negativas,
as mesmas da localidade do Pélo Base Leonardo na aldeia Saiddo, municipio de Gatcha do Norte-

MT. Neste ano foi feita uma etapa de borrifacdo em todo o Parque Indigena do Xingu, pelos Agentes
de Saude do DSEI Xingu/FUNASA

Foram capacitados somente 59 AIS, do Medio e Baixo Xingu, pela UNIFESP, pois os
recursos para a capacitacdo dos AIS do Alto Xingu ficaram parados em varios setores na CORE,nao
sendo liberados até dezembro de 2008. Esclareco que estes recursos foram descentralizados em maio,
foram enviados do Distrito todas as providéncias e os or¢amentos para licitacdo até a primeira
quinzena de junho.
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Meta do 2° semestre ndo foi alcangada principalmente em funcdo do nio envio dos dados da
Conveniada UNIFESP nos meses de Outubro a Dezembro, devido a problemas administrativos. A
média de cobertura dos meses de Julho a Setembro dos Poélos desta conveniada foi de 42,55%. O Polo
Base Leonardo ndo atingiu a meta de 70% em funcao da grande movimentacdo das familias para a
cidade e entre as aldeias; dificuldades no envio dos dados devido a dispersao territorial das aldeias;
falta de combustivel em alguns meses para coleta dos dados e para distribuicdo dos formularios; e do
ndo envio dos dados pelos AIS de algumas aldeias. A média de cobertura mensal no 2°semestre do
Pélo Base Leonardo foi de 53,66%, sendo que a média mensal do ano de 2008 foi de 60,5% ficando
1% acima do alcancando no ano de 2007.

As equipes justificam o ndo envio de dados nutricionais sistematicos ao DSEI devido a
dificuldades para coleta destes, que vao desde da insuficiéncia de equipamentos, nimero inadequado
de profissionais qualificados, falta de combustivel, auséncia de uma logistica adequada (barcos
estragados, etc) e alta rotatividade de profissionais. No ano de 2008 foi feito um PBS para compra de
equipamentos, porém a compra nao foi liberada. Foi feito também um PBS para reprodugdo dos
formularios para coleta de dados e este ainda ndo foi liberado, apesar do recurso ja ter sido
descentralizado, sendo este mais um motivo para a ndo coleta de dados.

4.DSEI XAVANTE

De janeiro a Junho de 2007 a taxa de mortalidade infantil foi de 97,5/ 1000. Comparada com
o mesmo periodo em 2008 - 82,5/1000, observa-se uma redu¢do de 13,21%, mesmo com dificuldades
de cunho logistico (insuficiéncia de transporte e medicamentos) e indefini¢do da nova conveniada
para contratacdo de pessoal desde Maio/2008. As referéncias diagnésticas em PCCU foram
efetuadas nos Pélos Base de Agua Boa/MT e Mardiwatsede com o municipio de Agua Boa/MT, e Sdo
Marcos com o municipio de Barra do Gar¢cas/MT. Em 693 (50%), (SIAS1/2008) mulheres de 25 a
59 anos, aguardam a distribui¢do dos materiais pelo Desai por meio do Programa de DST/Aids. De
janeiro a junho de 2008, 963 gestantes foram acompanhadas com o Pré-Natal, sem que o total de
gestantes tenha sido notificado a base de dados para avaliacdo da eficidcia do acompanhamento das
gestantes.

Necessério se faz considerar que desde Mar¢o/08, o novo convénio com a nova parceira para
contratacdo de recursos humanos (especificamente drea de atividade meio) ainda encontra-se em fase
de tramitagdo, o que tem prejudicado sobremaneira tanto a coleta quanto a alimentacdo dos dados.

Dos 25 obitos ocorridos em menores de 1 ano no 1° semestre/2008, somente 2 foram
investigados, haja vista que as equipes eram capacitadas nas estratégias de investigacdo do 6bito em
indigenas. Dos 19 6bitos dos 58 dbitos infantis ocorridos em 2008 ainda ndo possuem a investigacio
do caso. Apds o 6bito todos os pertences como roupas, documentos pessoais como cartdo vacinal,
declaracdo de nascido, etc, sdo queimados. Os familiares, quando questinados pela EMSI do histérico
do paciente, reagem por serem lembrados do ente falecido. E este periodo, pode durar dias, semanas e
até meses. Embora que as referéncias diagndsticas em PCCU estejam sendo pactuadas, com o
objetivo de monitorar a satide da mulher para reducdo da mortalidade infantil, a atividade referente a
intensificacdo da realiza¢cdo do PCCU, aguarda o envio dos materiais de coleta por meio do Programa
de DST/Aids, a fim de que a programacdo prevista para seja cumprida.

Para as Capacitacdes ndo foi disponibilizado recurso.

As acOes do Programa Saidde Bucal foram prejudicadas, uma vez que as metas
estabelecidas contavam com 3 contratacdes de odontélogos para atuar em 3 Pdlos Base, o que ndo
ocorreram em funcdo da indefinicag¢do ainda para o exercicio de 2008 de nova conveniada.

As referéncias diagndsticas e ambulatorial para DST/AIDS e Hepatites foram
realizadas nos municipios de Barra do Gargas, Agua Boa e Primavera do Leste. Os preservativos e
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medicamentos as DST/AIDS notificadas foram disponibilizadas por meio do ERS de Barra do
Garcgas.

A suplementacdo de ferro em drea indigena serd iniciada no ano de 2009, pois a
equipe de drea estd devidamente capacitada aguardando apenas que o suplemento seja enviado ao
DSEI, com previsdao para janeiro de proximo ano. Ndo foi possivel realizar a programacio de
supervisao nos referidos P6los, devido a falta de profissionais nutricionistas, que provavelmente serdo
contratadas apenas no inicio do ano de 2009.0s dados encaminhados mensalmente (por ora pelas
enfermeiras), estdo sendo acompanhados e sistematizados como preconizado. A produgao de farinha
lactea no segundo semestre ficou prejudicada devido ao encerramento do contrato dos funciondrios
responsaveis, porém, articulou-se na segunda quinzena de dezembro, uma producido emergencial que
encontra-se em andamento. Faz-se necessdrio ressaltar as dificuldades enfrentadas em funcdo da ndo
contratagcdo dos profissionais nutricionistas responsaveis pelas atividades nos Pdlos, tais como
acimulo de tarefas atribuidas a outras categorias profissionais e prejuizos nas agdes de intervencdo
(tratamento).

O DSEI participou da realizacdo do Inquérito Nacional de Saude e Nutricdo dos Povos
Indigenas, em novembro, promovido pela ABRASCO e financiado pelo VIGISUS, porém, nao foi
possivel realizar um Inquérito Distrital de Saide e Nutricdo em criangas menores de cinco anos e
gestantes, conforme proposto. Dentre as dificuldades encontradas, destacamos mais uma vez a falta
do profissional nutricionista em area "desafogando" os profissionais da equipe de saiide que possuem
inimeras atividades a serem realizadas, assim como a deficiencia de viaturas necessdrias para o
deslocamento até as aldeias. Houve empenho da equipe, mas ndo encontramos instrumentos basicos
para realizar a atividade.

INDICADORES DAS ACOES DE SANEAMENTO

Resultado
Indicador Quesito Tipo Método de Calculo Fonte Alcancado
Avaliado em 2008
% de aldeias com Mede o N° de aldeia
sistema de percentual de beneficiada com agdes
abastecimento de abastecimento de | Eficacia | de abastecimento de Diesp/
agua, por Dsei. dgua em drea dgua dividido pelo n° Sensp 15,27%
indigena, por total de aldeias do
Dsei. Dsei.
Multiplicado por 100.
% de aldeias com Mede o Total de
tratamento de 4gua | percentual de Aldeias com Core/
implantado, por aldeias com | Eficacia | tratamento de d4gua Diesp/
Dsei. tratamento de implantado, dividido Sensp. 19,72%
dgua. pelo total de aldeias do
Dsei.
Multiplicado por 100.
% de comunidades | Mede o N° de comunidades
quilombolas com percentual das remanescentes de
implantacdo, comunidades quilombos, com
ampliagdo ou remanescentes de implantacdo, mpliagdo
melhoria do servico | quilombos, ou melhoria do servico Densp/ 100%
de saneamento. beneficiadas com | Eficacia | de saneamento, Core/
a implantacdo, dividido pelo n°. de Diesp/
ampliagdo ou comunidades Sensp.
melhoria do remanescentes de
Servico de quilombos
saneamento  no programadas no ano.
ano. Multiplicado por 100.
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% de assentamentos
da reforma agréria

Mede 0
percentual de

N° de assentamentos
da reforma agraria com

com implantacdo, assentamentos da implantacao,
ampliagdo ou reforma  agréria amplia¢do ou melhoria Densp/
melhoria do servico | com a do Servigo de Core/ 87%
de saneamento. implantacdo, Eficacia | saneamento, dividido Diesp/
ampliacdo ou pelo n° de Sensp.
melhoria do assentamentos da
Servico de reforma agréria
saneamento  no programadas no ano.
ano. Multiplicado por 100.
Nuimero de familias | Demonstra 0 Nameros de familias
beneficiadas com nimero absoluto beneficiadas com os
projetos de de familias projetos de Core/
abastecimento de beneficiadas com abastecimento de 4gua Diesp/
dgua, contratados. (*) | projetos de | Eficacia | no ano. Sensp. 83.176
abastecimento de
dgua no decorrer
do ano.
Numero de familias
beneficiadas com Demonstra o
projetos de drenagem | nimero absoluto Nimeros de
e manejo ambiental, | de familias familias Core/
contratados. (¥) beneficiadas com Eficacia beneficiadas com Diesp/ 8.512
projetos de os projetos de Sensp.
drenagem e drenagem e
manejo ambiental manejo ambiental
no decorrer do no ano.
ano.
Numero de familias | Demonstra o
beneficiadas com nimero absoluto
projetos de de familias Numeros de
esgotamento sanitdrio, | beneficiadas com familias Core/
contratados. (*) projetos de Eficacia beneficiadas com Diesp/ 16.093
esgotamento os projetos de Sensp.
sanitario no esgotamento
decorrer do ano. sanitario no ano.
Nuimero de familias | Demonstra o
beneficiadas com nimero absoluto
projetos de residuos | de familias Numeros de
solidos, contratados. | beneficiadas com familias Core/ 30.013
*) projetos de Eficacia beneficiadas com Diesp/
residuos  sélidos os projetos de Sensp.
no decorrer do residuos  sélidos
ano. no ano.
Nuimero de familias | Demonstra o Numeros de
beneficiadas com nimero absoluto familias
projetos de melhorias | de familias beneficiadas com
sanitarias beneficiadas com os projetos de Core/
domiciliares, projetos de melhorias Diesp/ 1.338
contratados. (¥). melhorias Eficacia sanitdrias Sensp.
sanitdrias domiciliares  no
domiciliares  no ano.
decorrer do ano.
Numero de escolas | Demonstra o Numero de

rurais beneficiadas

numero absoluto

escolas  publicas

65



com projetos de de escolas rurais beneficiadas Core/
saneamento. publicas  rurais, Eficacia pelos projetos de Diesp/ 4
beneficiadas com saneamento, no Sensp.
projetos de ano.
saneamento,
contratados no
decorrer do ano.
% de aldeias Nimero de aldeias
indigenas Mede 0 indigenas
beneficiadas com percentual de beneficiadas com Core/
acOes de saneamento | acgdes de | Efetividade | acdes de Diesp/ 0
em relacdo s metas | saneamento  em saneamento Sensp.
do PAC. aldeias indigenas dividido pelo
com recursos do numero total de
PAC. aldeias, com
recursos do PAC.
Multiplicado por
100.
% de projetos com
visita de Mede o ndmero Niimero de projetos
acompanhamento, de projetos com com visita de
em relagdo aos visita técnica de acompanhamento, Core/ 28%
projetos com parcela | acompanhamento | Efetividade | dividido pelo nimero Diesp/
de recursos liberada. | com parcela de de  projetos com Sensp.
recursos liberada. parcela liberada.
Multiplicado por 100
Percentual de Numero de projetos
projetos com Mede o com pendéncia técnica Core/
pendéncia técnica. | percentual de | Efetividade | dividido pelo numero Diesp/ 50%
projetos com de projetos analisados. Sensp.
pendéncia Multiplicado por
técnica. 100.

Descricao das disfuncoes estruturais ou situacionais que impactaram o resultado obtido.

Quanto as Ag¢des na area de Saneamento, resultado nao foi melhor devido a deficiéncia da
Coordenacdo Regional no atendimento ao transporte e a constante interrupcao dos contratos dos
consultores que fazem acompanhamento dos convénios. Ou seja, a falta de servidores de carreira
(Engenheiros). A pouca agilizacdo por parte dos municipios para sanar pendéncias, e a demora na
defini¢do pela Presidéncia da FUNASA, dos municipios a serem contemplados com recursos, também
geram grandes dificuldades para o cumprimento da execugdo das metas estabelecidas. Veiculos precarios
e deficitarios para realizacdo das visitas Técnicas;

As medidas a serem implementadas ou a implementar passam longe da governabilidade da
CORE/MT. Estes obsticulos apontados s6 podem ser resolvidos apds uma revisdo da politica de
contratacdo de novos servidores publicos (Engenheiros) para desempenharem as fungdes inerentes a
servidores de carreira, e isto depende de lei especifica e governamental.

E como sugestao:

1) Contratac@o de engenheiros;

2) No primeiro trimestre do ano, deveria ser informado os municipios contemplados com recursos
e descentralizados os recursos para\ licitacdo das obras em 4rea indigena;

3) Definicdo dos municipios contemplados com recurso;

4) Necessidade urgente de aquisi¢do de veiculos,equipamentos de informatica,espaco fisico.
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INDICADORES DE GESTAO

Resultado
Indicador Quesito Avaliado Tipo Método de Calculo Fonte | Alcancado em
2008
Total dos recursos
Avalia a capacidade de financeiros  pagos no
pagamento da exercicio, dividido pelo
Execugdo Coordenagdo Regional | Eficiéncia | total de recursos | Cgofi/
Financeira no exercicio de 2008. or¢camentarios Siafi 93
empenhados, na Core, no
ano.
Multiplicado por 100
Avalia a capacidade de Total dos recursos
execucdo orcamentaria orcamentdrios executados
da Coordenagao no exercicio, dividido
Execugio Regional no exercicio | Eficiéncia | pelo total dos recursos | Cgofi/ 95
Orcamentdria | de 2008. orcamentdrios  liberados Siafi
no exercicio, na Core, no
ano.
Multiplicado por 100
Total de  convénios
Mede a capacidade de celebrados em 2006 com
Execugdo de acompanhamento da todas as parcelas pagas,
convénios execucdo dos dividido pelo n.° total de | Cconv 41,17%
convénios. Efetividade | convénios celebrados no
ano.
Multiplicado por 100
Avalia a capacidade de Total de Restos a Pagar
Capacidade | pagamento de Restos a inscritos, dividido pelo total
de pagamento | Pagar inscritos no Efetividade | de pagamentos de Restos a Siafi 122
exercicio financeiro. Pagar no exercicio.
Multiplicado por 100.
Niimero de diligéncias | Core/
Controle de Percentual das atendidas no ano, dividido | Setor de
Diligéncias | diligéncias atendidas Eficacia pelo nimero total de | Convénios
atendidas pela regional. diligéncias recebidas pela 100%
regional no ano.
Multiplicado por 100.
Nuimero de diligéncias | Core/
Controle de | Percentual das pendentes no ano, dividido | Setor de --
Diligéncias | diligéncias pendentes Eficacia pelo  nimero total de | Convénios
pendentes na regional. diligéncias  recebidas  na
regional no ano.
Multiplicado por 100.
Total de convénios com
prestacdo de contas analisadas
Controle da | Percentual dos na regional, no ano, dividido | Core/
analise de | convénios analisados pelo  nimero total de | Convénios.
prestacdo de | naregional. Eficacia convénios em andamento na 80%
contas de regional.
convénios Multiplicado por 100.
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Total de convénios com
Controle da prestacdo de contas aprovadas
aprovacdo da | Percentual dos na regional, no ano, dividido | Core/
prestacdo de | convénios aprovados pelo  nimero total de | Convénios. | 64,44%
contas de | naregional. Eficacia convénios em andamento na
convénios regional.
Multiplicado por 100.
Avalia a instauracdo de N°. de processos de Tomada
processo de Tomada de de Contas Especial
Contas Especial nas | Efetividade | instaurados na Core em 2008,
Coordenagoes dividido pelo n°. de convénios
Tomada de | Regionais no exercicio em situagdo de inadimpléncia Siafi
Contas 2008. efetiva, no ano. -
Especial Multiplicado por 100

Descricao das disfuncgoes estruturais ou situacionais que impactaram o resultado obtidos.

DEMONSTRATIVO DA EXECUGAQO DA DESPESAS - EXERCICIO 2008
ITEM ﬁ\lADL;gENA DIESP DIREH IPRE DIADM TOTALP.I
1 339014 | Didrias - Pessoal Civil 305.484,46 201.027,42 104.525,60 536.618,86 1.147.656,34
2 339030 | Material de consumo 1.374.505,49 88.690,85 6.440,43 342.450,96 1.812.087,73
2 339033 | Passagens e despesas com locomogdo 2.236.269,37 9.524,58 84.125,19 46.867,85 2.376.786,99
3 339036 | Outros servigos de terceiros - pessoa fisica 134.002,89 1.965,11 17.000,00 35.563,55 188.531,55
4 339037 | Locagdo de mio-de-obra 2.084.095,45 14.789,23 1.791.095,86 | 3.889.980,54
5 339039 | Outros servicos de terceiros - pessoa juridica 2.970.177,28 459.423,46 12.567,05 2.504,00 617.555,41 4.062.227,20
6 339047 | Obrigacos tributdrias e contribui¢des 1.732,64 2.999,89 4.732,53
7 339092 | Despesas de exercicios anteriores 946.906,96 218.647,54 1.164.554,50
8 339093 | Indenizagdes e restitui¢des 12.765,43 37.854,62 50.620,05
9 339008 | Ativo/Inativo 32.361,17 0 0 32.361,17
10 449051 | Obras e Instalagdes 163.581,93 139.634,75 22.400,00
11 449052 | Material Permanente 828,50 0 828,50
DESPESAS EXECUTADAS 10.229.521,90 922.447,24 155.894,25 103.629,19 3.651.301,22 | 15.062.547,12
PROVISAO RECEBIDA 11.953.097,56 8.561.107,89 200.215,54 341.013,41 3.796.736,56 | 24.852.170,96
A LIQUIDAR 1.225.275,50 6.830.663,45 33.871,29 222.935,12 197.335,48 8.510.080,84
SALDO DISPONIVEL 485.054,88 745.350,98 10.450,00 14.448,80 20.738,04 1.276.042,70
% EXECUTADO 85,58 10,77 77,86 30,38 96,16 60,60

Fonte: SIAFI

Area responsavel pelo calculo e/ou afericio: DIADM

Ao atentarmos para o percentual reduzido da execuc¢do, no valor de 60,60%, é de direito
esclarecer que tal resultado ocorreu, dentre outros, principalmente devido aos recursos do VIGISUS,
que se trata da constru¢do de Casas de Satde Indigenas. Ocorre que a licitagdo, na modalidade
Concorréncia, deu-se no final de dezembro, havendo sido apenas empenhada, de modo que sua
execucdo ocorrerd somente em 2009. Se deduzirmos o valor do VIGISUS, o percentual executado
sobe para 70%, ou seja, sensivelmente melhor do que o que consta na planilha acima.
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Observe-se ainda que, como nos demais exercicios, ocorreu um valor consideravelmente
superior na execu¢do orcamentdria em comparacdo com a execu¢do financeira. Tal fato deve-se
primordialmente em razao da caracteristica afeta a Divisdo de Engenharia.

E imprescindivel observar que o orcamento destinado 2 DIESP — Divisio de Engenharia em
Saude Publica foi recebido ja no segundo semestre de 2008. Em razdo da tramitagdo processual e
licitacdo, ndo foi executado totalmente visto que se trata de orcamento pertinente a obras de
engenharia. O empenhamento efetuado resultou em vérios contratos que estardo sendo executados no
decorrer de 2009.

Cabe ainda mencionar que, também a exemplo do que ocorreu no exercicio anterior, a
Coordenacdo Regional da FUNASA/MT no desenvolvimento de suas acdes, tem encontrado sérias
dificuldades pelo nimero cada vez mais reduzido de recursos humanos no seu quadro funcional.
Sabe-se que diversas atribuicdes somente podem ser desenvolvidas por servidor efetivo da Instituicao
e, como ainda ndo ocorreu nenhum concurso para suprir tal caréncia, a CORE ficou sobremaneira
prejudicada, resultando no presente apontamento.

Ademais, deve-se registrar ainda que, desde o inicio de 2008, ocorreu a mudancga na assessoria
juridica para esta Coordenacdo Regional. Durante 2007 a COREMT foi assistida pela Procuradoria
Geral Federal de Sdo Paulo. Durante o decorrer do referido ano houve certa dificuldade na adaptacao
quanto as orientacdes emitidas pela referida Procuradoria, por intermédio de seus pareceres e
despachos.

Contudo, quando a COREMT jé estava plenamente sincronizada com a referida assessoria,
tivemos a mudanga proveniente da Presidéncia desta Institui¢do que designou a PGF de Goids para
continuar dando a necessdria assisténcia. Mais uma vez decorreram alguns meses até que as areas
desta Coordenagao Regional pudessem assimilar a metodologia de trabalho e até mesmo os termos
utilizados pela PGF/GO.

Talvez, a priori, tal mudanga ndo aparente trazer dificuldades sensiveis no andamento
processual, contudo, na pratica, isso ocorreu indubitavelmente. Porém, a COREMT est4 buscando
trazer uma nova realidade para 2009, mediante um trabalho planejado em suas a¢des, com o devido
acompanhamento das atividades, com o objetivo, inclusive, de alcancar maior eficiéncia na utilizagdo
dos recursos, com um melhor atendimento da missio institucional.

- CONSIDERACOES GERAIS

RAPIDOS COMENTARIOS A RESPEITO DOS RESULTADOS APRESENTADOS NOS ANOS DE 2007 E 2008
POR DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA -DSEI

e DSEI XAVANTE

O primeiro texto neste formato foi feito sobre o DSEI Cuiab4, onde era registrado que o texto
seria apenas uma cole¢do de comentdrios rapidos feitos sobre os dados enviados pelo DSEI Cuiaba.
Agora o procedimento € repetido com as planilhas intituladas COMOA, preenchida pelo DSEI
Xavante. Estas por sua vez sdo rotineiramente enviadas ao Departamento de Satdde Indigena
(DESAI) na presidéncia da FUNASA. Neste caso sdo analisados os resultados finais do COMOA
2007 e 2008 do DSEI Xavante.

Para entendimento € importante explicar que os dados foram inicialmente copiados de
planilhas originais enviadas do DSEI Xavante e colocados em outra planilha prépria para anélise
comparativa feita pela ASTIN. Apos isto feito, € rotina devolver a andlise ao DSEI para que o
mesmo possa fazer uma pré-andlise dos quadros apresentados e verificar se existe alguma
discrepancia. Entdo apés o DSEI retornar as andlises com as devidas correcdes ou ndo, € que
procedemos aos respectivos comentarios, gerando assim um texto de forma reduzida para consulta.
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Os comentdrios estardo dispostos em 4 segmentos principais:

1. Comparativo de atendimentos.

2. Comparativo das acdes da Casa de Apoio a Saide Indigena (CASAI) e acgdes
referenciadas.

3. Comparativo das acdes na drea de odontologia e prevencao do cancer uterino.

4. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

Em cada segmento ao iniciar a explanacao serd feito uma breve introducdo sobre a cobertura
das acoes ali registradas.

1. Comparativo de atendimentos

Neste item sdo enquadradas as acdes registradas pelas equipes multidisciplinares de saide que
atuam na drea de jurisdicdo do DSEI Xavante. Sdo acdes desenvolvidas nas aldeias e nos pdlos
bases. As atividades que sdo registradas como atendimentos sao: reunides, visita domiciliares,
consultas (médico), atendimentos (equipe de enfermagem) e outros procedimentos (agdes gerais).

O COMOA costuma solicitar que sejam registradas as acdes feitas em aldeias e pélo-base em
planilhas separadas. No caso do DSEI XAVANTE, o que chama atencdo é que os atendimentos
efetuados por profissionais de nivel superior (médico, enfermeiro e odont6logo), somente as agdes de
odontologia sofrem aumento ente 2007 e 2008. Os registros mostram que as agdes de médico e
enfermeiro sofreram decréscimo acentuado nos quesitos visita domiciliar e consultas. Isto nos leva a
imaginar um cendrio em que consulta e visitas domiciliares em aldeias ndo estdo acontecendo na
quantidade suficiente e esperada para o DSEI Xavante.

Quadro comparativo de ATENDIMENTOS OU CONSULTAS* realizadas nos anos de 2007 e 2008,
no DSEI-XAVANTE, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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O gréfico acima € um exemplo da queda de registro de consultas pelo profissional médico e pelo
enfermeiro.

Na questdo de visitas domiciliares o proximo gréafico, chama aten¢cdo a queda de registros de
acOes de praticamente todos os profissionais. O unico registro de aumento entre o ano de 2007 e
2008 foi nas visitas domiciliares de Odont6logo.

Diante disto € necessario questionar o DSEI Xavante para que o mesmo justifique de forma
oficial o que levou a tal queda nos registros de acdes executadas pelas equipes responsdveis.
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Quadro comparativo de VISITAS DOMICILIARES* realizadas nos anos de 2007 e 2008, no
DSEI-XAVANTE, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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2. Comparativo das acoes da Casa de Apoio a Saiude Indigena (CASAI) e acoes referenciadas.

Aqui enquadramos as ac¢des registradas nas CASAIs pertencentes ao DSEI Xavante. Os registros
englobam quantidade de atendimentos e pacientes novos, bem como quantidade média de dias que
ficam na CASAI e média de acompanhantes.

Quadro comparativo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI XAVANTE, Mato Grosso
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Aqui € importante registrar que mesmo com o aumento de nimero de pacientes novos,
ocorreu diminuicdo na quantidade de atendimento e na média de permanéncia na CASALI, isto pode
ser interpretado como um aumento de resolutividade nos casos referenciados para tratamento.

Quadro compartivo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI XAVANTE, Mato Grosso.
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3. Comparativo das acoes de odontologia e prevencao do cancer uterino.

Na drea de odontologia o DSEI Xavante apresentou resultados bastante preocupantes no ano de
2008 em comparagdo com o ano de 2007. Na seqiiéncia de gréficos a seguir, todos os resultados de
acdes odontoldgicas curativas e se mostram em queda.

Quadro comparativo de atividades odontoldgicas realizadas nos anos de 2007 e 2008, na area de
abrangéncia do DSEI XAVANTE, Mato Grosso.
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Com relagdo as acdes de odontologia preventiva o DSEI Xavante também apresentou
nimeros decrescentes mostrando a necessidade da equipe de odontologia reavaliar suas acdes para
que sejam cumpridas as metas estipuladas.

Odontologia Preventiva
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No programa de controle do cancer cérvico uterino (PCCU) houve aumento nos registro de
acoes executadas pelos técnicos do DSEI Xavante com relacdo aos exames de mama, mas de forma
interessante ocorreu uma diminuicdo no nimero de mulheres submetidas a prevengdo do cancer
cérvico uterino, € importante que o distrito retome esta acao importante.
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Prevencao do Cancer Cérvico Uterino
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4. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

Neste segmento existem registros de varias ocorréncias distribuidas por 20 capitulos. Com o
objetivo de manter os comentarios de forma resumida, estarei listando apenas os fatos que possuem
graficamente alguma relevancia.

E importante registrar que neste item do COMOA ocorre muita discrepancia nos dados
registrados. Devido a isto € que o DESAI vem tentando implementar ano a ano a utilizacdo do
SIASI, por ter uma base de dados mais completa e proxima da realidade executada.

No capitulo III, mostra um aumento no registro de anemias, o que deveria levar o distrito a
investigar as causas € tomar providéncias, uma vez que com agdes simples levariam a diminui¢do na
desta ocorréncia.

Doengas do sangue e dos érgaos hematopoéticos e
. . 2007 2008
III |alguns transtornos imunitdrios (D50-D89)

D50-
D64 | Anemias 972 1198
D65- | Defeitos da coagulagdo, purpura e outras afeccoes
D69 | hemorrdgicas 1 0
D70- | Outras doengas do sangue e dos 6rgaos
D89 | hematopoéticos 2 1

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo

11, nos anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-XAVANTE, Mato Grosso
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Na seqiiéncia coloco os registros do capitulo IV, onde esta contida a questao de desnutricdo.
Onde ocorre um aumento significativo no nimero registrado saindo de 243 em 2007, indo para 647
em 2008.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo IV, nos
anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-XAVANTE, Mato Grosso
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No caso foi usado apenas estes dois capitulos para ilustrar os registros do COMOA na
questdo morbidade, pois todos os demais capitulos (sd@o vinte capitulos no total) apresentaram
resultados preocupantes, mostrando a necessidade de reavaliacdo das agdes.

Dada a complexidade do DSEI Xavante devido as questdes culturais dos Xavantes (que
devem ser respeitadas) e considerando as dificuldades administrativas do distrito (vérias trocas de
chefias, troca de ONG contratada, complexidade logistica, etc.) é importante que como dito
anteriormente o planejamento seja executado de forma rigorosa com acompanhamento
supervisionado constante.

e DSEI CUIABA

Inicialmente € importante registrar que o presente texto € apenas uma colecao de comentarios rapidos
feitos sobre os dados enviados pelo DSEI Cuiab4, por meio da planilha Excel intitulada COMOA,
que rotineiramente € enviada ao Departamento de Saude Indigena (DESAI) na presidéncia da
FUNASA. Neste caso sdo analisados os resultados finais do COMOA 2007 e 2008. Estes dados
serdo analisados conforme as classificagdes existentes na propria planilha.Os dados foram
inicialmente copiados de planilhas originais enviadas do DSEI Cuiab4 e colocados em outra planilha
propria para andlise comparativa feita pela ASTIN. Apés isto feito, € rotina devolver a andlise ao
DSEI para que o mesmo possa fazer uma pré-andlise dos quadros apresentados e verificar se existe
alguma discrepancia. Entdo apds o DSEI retornar as anélises com as devidas corre¢des ou ndo, é que
procedemos aos respectivos comentarios, gerando assim um texto de forma reduzida para consulta.
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Quadro comparativo de REUNIOES* realizadas nos anos de 2007 e 2008, no DSEI-CUIABA,
Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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Os comentarios estarao dispostos em 4 segmentos principais:

Comparativo de atendimentos.

Comparativo acdes da Casa de Apoio a Sadde Indigena (CASAI) e acdes referenciadas.
Comparativo agdes na drea de odontologia e preven¢do do cancer uterino.

Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

© N o

Em cada segmento ao iniciar a explanacdo serd feito uma breve introducio sobre a cobertura
das agdes ali registradas.

5. Comparativo de atendimentos

Neste item sdo enquadradas as acdes registradas pelas equipes multidisciplinares de satde que
atuam na area de jurisdicdo do DSEI Cuiaba. Sao a¢des desenvolvidas nas aldeias e nos pélos bases.

Quadro compara'tivo de VISITAS DOMICILIARES™* realizadas nos anos de 2007 e 2008, no
DSEI-CUIABA, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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E necessério registrar que as acdes que eram divididas por execugdo em pélo base e aldeia no
COMOA 2007, passaram a ser consolidada como um s6 tipo de agdo no COMOA 2008. Isto explica
que registros de acdoes em pdlo base no ano de 2008 estavam com registros zero. Consequentemente
justificam o aumento nos registros das a¢des em aldeia.
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Para entdo gerar um gréifico mais confidvel, as acdes de pdlo base e de aldeia de 2007 foram
somadas para efeitos comparativos entre os dois anos.

Com relagdo as Reunides executadas pelos profissionais das equipes ocorreu aumento de
registros em todos os niveis profissionais neste tipo de acdo. Na saude publica que tem a prevengdo
como carro chefe, é importante que seja mantido agdes do tipo reunides. Como neste caso é
envolvida a coletividade, a tendéncia que as informagdes atinjam mais alvos € real e relevante.

Neste segmento, principalmente no que diz respeito as acdes como visitas domiciliares e
consultas executadas o gréfico apresenta uma pequena queda, que pode ser explicada a principio por
duas coisas ou as reunides podem ter gerado resultados positivos na populagdo ou a equipe reduziu
as acdes em drea. Cabe ao distrito justificar a queda no registro de acdes em drea.

Para melhor entendimento seguem os graficos das consultas e visitas domiciliares, mostrando um
pequeno decréscimo nos registros.

Quadro comparativo de ATENDIMENTOS OU CONSULTAS™ realizadas nos anos de 2007 e 2008,
no DSEI-CUIABA, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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6. Comparativo das acoes da Casa de Apoio a Saude Indigena (CASAI) e acoes referenciadas.

Aqui enquadramos as acdes registradas nas CASAIs pertencentes ao DSEI Cuiabd, que sdo trés,
situadas em: Cuiabd, Rondondpolis e Tangard da Serra. Os registros englobam quantidade de
atendimentos e pacientes novos, bem como quantidade média de dias que ficam na CASAI e média
de acompanhantes.

Aqui é importante registrar que mesmo com o aumento de nimero de pacientes novos,
ocorreu a diminui¢do quantidade de atendimento e na média de permanéncia na CASAI, isto pode
ser interpretado como um aumento de resolutividade nos casos referenciados para tratamento.

Quadro comparativo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI Cuiaba, Mato Grosso
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O que preocupa nestes dois graficos é o aumento na média de acompanhantes por paciente.
Neste caso ou ocorreu erro de registros ou hd necessidade urgente de se criar um controle maior a
respeito da quantidade de acompanhantes.

Quadro compartivo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI Cuiaba, Mato Grosso.
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Nos quadros em que sdo comparados os registros de atendimento por intermédio do Sistema
Unico de Satde (SUS) ou por intermédio de servicos particulares, sio visiveis as diferencas em favor
do atendimento via SUS. Mostrando que o SUS na drea do DSEI Cuiabd provavelmente tem
resolvido de forma satisfatoria a demanda.

Quadro comparativo de procedimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, em
entidades vinculadas ao SUS, na area de abrangéncia do DSEI CUIABA, Mato Grosso.
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Ao compararmos com 0s servigcos particulares notamos uma queda acentuada nos exames
executados na drea de servigos privados.

Quadro comparativo de procedimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, em
entidades privadas, na area de abrangéncia do DSEI CUIABA, Mato Grosso.
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7. Comparativo das acoes de odontologia e prevencao do cancer uterino.

Na 4rea de odontologia o DSEI Cuiab4 apresentou resultados bastante positivos no ano de 2008
em comparacdo com o ano de 2007. Na seqiiéncia de gréficos a seguir, os resultados de acdes
odontoldgicas curativas se mostram o qudo positivos foram.

a) Tratamentos concluidos.

Quadro comparativo de tratamentos odontolégico concluidos nas agcoes de odontologia, nos anos
de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSH Cuiaba, Mato Grosso.
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b) Usuadrios referenciados.

Quadro comparativo de usuarios referenciados nas a¢dées de odontologia, nos anos de 2007 e
2008, na area de abrangéncia do DSH Cuiaba, Mato Grosso.
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c) Pessoas atendidas.

Quadro comparativo de pessoas atendidas pelas acoes de odontologia nos anos de 2007 e 2008,
na area de abrangéncia do DSH Cuiaba, Mato Grosso.
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Com relacdo as acdes de odontologia preventiva mais uma vez o DSEI Cuiabd apresentou
nimeros positivos mostrando o empenho da equipe de odontologia em cumprir as metas estipuladas.

Odontologia Preventiva
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No programa de controle do cincer cérvico uterino (PCCU) também houve aumento nos
registro de acdes executadas pelos técnicos do DSEI Cuiabd aumentando o nimero de pessoas
atingidas pelo programa.
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Prevencao do Cancer Cérvico Uterino
500
450 - 437
400
350 339
300
250 A+ 219
200
150

150 -
100 -

50

(o] T
Ne de Exames de Mama N2 de Exames de Prevencao de Cancer Cérvico Uterino
0= 2007 O 2008

8. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

Neste segmento existem registros de varias ocorréncias distribuidas por 20 capitulos. Com o
objetivo de manter os comentarios de forma resumida, estarei listando apenas os fatos que possuem
graficamente alguma relevancia.

E importante registrar que neste item do COMOA ocorre muita discrepincia nos dados
registrados. Devido a isto € que o DESAI vem tentando implementar ano a ano a utilizagdo do
SIASI, por ter uma base de dados mais completa e proxima da realidade executada.

Praticamente em todos os capitulos ocorreram redugdes significativas nos registros, um dos
motivos pode ser a utilizagdo do SIASI para o registros das morbidades e ndo mais apenas o
COMOA. E temeroso tecer qualquer comentdrio a respeito dos dados registrados neste item. Por
tanto apenas serdo reproduzidos alguns grafico para ilustrar a grande reducao de registro.

CID - 10 - Capitulo Ill: Doencas do sangue e dos orgaos hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios.
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CID - 10 - Capitulo IV: Doencas enddécrinas, nutricionais e metabdlicas.
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CID - 10 - Capitulo XIV: Doencas do aparelho geniturinario.
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O gréfico a seguir é um dos poucos itens que representam aumento nos registros, mas isto
deve ser devido ao fato de mudanca na forma de registrar os dados neste capitulo.

CID - 10 - Capitulo VI: Doencas do Sistema Nervoso.
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e DSEI XINGU

O presente texto segue o formato que ja foi feito em outros dois DSEIs pertencentes a CORE-
MT. Esclareco que o texto é apenas uma colecdo de comentdrios rdpidos feitos sobre os dados
enviados pelo DSEI Xingu por meio do preenchimento das planilhas intituladas COMOA. Como ja
dito estas por sua vez sdo rotineiramente enviadas ao Departamento de Satdde Indigena (DESAI) na
presidéncia da FUNASA. Neste caso sao analisados os resultados finais do COMOA 2007 e 2008 do
DSEI Xingd.

Para entendimento € importante explicar que os dados foram inicialmente copiados de
planilhas originais enviadas do DSEI Xingi e colocados em outra planilha prépria para andlise
comparativa feita pela ASTIN. Apods isto feito, € rotina devolver a andlise ao DSEI para que o
mesmo possa fazer uma pré-andlise dos quadros apresentados e verificar se existe alguma
discrepancia. Entdo apds o DSEI retornar as andlises com as devidas correcdes ou ndo, € que
procedemos aos respectivos comentérios, gerando assim um texto de forma reduzida para consulta
do coordenador regional.

Os comentdrios estardo dispostos em 4 segmentos principais:

9. Comparativo de atendimentos.

10. Comparativo das acdes da Casa de Apoio a Sadde Indigena (CASAI) e acgdes

referenciadas.

11. Comparativo das acdes na drea de odontologia e prevencao do cancer uterino.

12. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de

Doencas (CID-10).

Em cada segmento ao iniciar a explanacao serd feito uma breve introducdo sobre a cobertura

das acdes ali registradas.

9. Comparativo de atendimentos

Aqui sdo registradas as agdes executadas pelas equipes multidisciplinares de saide que atuam
na area de jurisdicdo do DSEI Xingu, seja em aldeia ou em polo-base. As atividades que sao
registradas como atendimentos sdo: reunides, visita domiciliares, consultas (médico), atendimentos
(equipe de enfermagem) e outros procedimentos (a¢des gerais).

No caso dos DSEI XINGU, ¢ apontada certa estabilidade nos atendimentos dos diversos
profissionais, mostrando que a equipe multidisciplinar se completa e trabalha em conjunto. Neste
primeiro grafico as agdes em aldeias.

Quadro comparativo de ATENDIMENTOS OU CONSULTAS* realizadas nos anos de 2007 e 2008,
no DSEI-XINGU, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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Quadro comparativo de ATENDIMENTOS OU CONSULTAS* realizadas nos anos de 2007 e 2008,
no DSEI-XINGU, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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O grafico acima mostra os atendimentos nos pdolos-bases.

Nos dois gréficos anteriores os registros podem indicar que existe uma organizacdo do
servico de forma razodvel com referéncia entre a aldeia e pdlo-base. Isto devido a distribuicdo de
acoes entre os profissionais envolvidos e por fim os niimeros mostram certo equilibrio entre um ano
e outro, sem quedas expressivas no atendimento.

10. Comparativo das acoes da Casa de Apoio a Satiide Indigena (CASAI) e acoes referenciadas.

Nas agdes registradas pelas CASAIs pertencentes ao DSEI Xingu os registros mostram um

crescimento vertiginoso na quantidade de atendimentos e pacientes novos.
Quadro comparativo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI XINGU, Mato Grosso
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Outro fator que chama atencio € um grande aumento na média de dias que ficam na CASAl e
também a média de acompanhantes.
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Ao compararmos o refenciamento de pacientes ao SUS e ao setor privado chama a atencio ao

aumento expressivo na quantidade de internacdes tanto no SUS quanto no privado.

Quadro comparativo de procedimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, em
entidades vinculadas ao SUS, na area de abrangéncia do DSEI XINGU, Mato Grosso.
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Quadro comparativo de procedimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, em
entidades privadas, na area de abrangéncia do DSEI XINGU, Mato Grosso.
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11. Comparativo das acoes de odontologia e prevencao do cincer uterino.

Na drea de odontologia o DSEI Xingt apresentou resultados bastante positivos no ano de 2008
em comparacdo com o ano de 2007. Na seqiiéncia de graficos a seguir, todos os resultados de acdes

odontoldgicas curativas mostram positividade.
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Quadro comparativo de atividades odontolégicas realizadas nos anos de 2007 e 2008, na area de
abrangéncia do DSEI XINGU, Mato Grosso.
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Com relacdo as agdes de odontologia preventiva o DSEI Xingtd também apresentou bons

nimeros, mostrando atuacgdo elogidvel da equipe de odontologia.
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No programa de controle do cincer cérvico uterino (PCCU) houve diminui¢do nos registros

de acdes executadas pelos técnicos do DSEI Xingi especificamente no nimero de mulheres
submetidas a preven¢do do cancer cérvico uterino, cabe aqui um alerta para que o distrito retome esta
acdo importante.
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12. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

Aqui os registros de vdarias ocorréncias sao distribuidos por 20 capitulos. Para manter os
comentdrios de forma resumida, estarei listando apenas os fatos que possuem graficamente alguma
relevancia. No geral ocorreu queda de registro em praticamente todos os itens priorizados no
COMOA.

Alerto que neste item do COMOA ocorre muita discrepancia nos dados registrados. Devido a
isto € que o DESAI vem tentando implementar ano a ano a utilizacdo do SIASI, uma vez que ele tem
uma base de dados mais completa e proxima da realidade executada.

No quadro a seguir é um dos poucos onde ocorre aumento no registro de casos. O que chama
atencao sdo os registros de diarréia e Amebiase, os registros de diarréia mantiveram-se altos e o de
amebiase praticamente duplicou, sugerindo que problemas no saneamento basico deve ser o alvo de
acoes urgentes.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo I, Sub-grupo A, nos anos de
2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI XINGU-MT.
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Abaixo coloco os registros do capitulo IV, onde estd contida a questdo de desnutricdo. Onde
ocorre uma diminui¢do significativa no ndmero registrado saindo de 91 em 2007, indo para 16 em

2008.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo IV, nos
anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-XINGU, Mato Grosso
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Em seguida uso os registros do Capitulo XV que trata de registro com relacdo a gravidez,

parto e puerpério. Mostrando neste caso uma diminuicdo significativa e benéfica nos registros.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo XV, nos
anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-XINGU, Mato Grosso
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Diante disto é possivel imaginar que as agdes no DSEI Xingd tem seguido parametros de

planejamento. Necessitando apenas que seja esclarecidos alguns pontos com relacdo as CASAlIs.

Sugiro também que seja mantido um acompanhamento da execucdo das agdes por meio de

supervisoes periddicas, ndo s6 neste caso como em todos os outros trés distritos da CORE-MT.
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e DSEI KAYAPO-COLIDER

O presente texto segue o formato que ja foi feito com os outros DSEIs pertencentes a CORE-
MT. Como esclarecimento manterei o aviso que o texto € apenas uma colecdo de comentérios
rapidos feitos sobre os dados enviados pelo DSEI Kayap6-Colider por meio do preenchimento das
planilhas intituladas COMOA. Como ja dito estas por sua vez sdo rotineiramente enviadas ao
Departamento de Satde Indigena (DESAI) na presidéncia da FUNASA. Neste caso sdao analisados os
resultados finais do COMOA 2007 e 2008 do DSEI Kayapoé-Colider.

Para entendimento e padronizacdo é importante explicar que os dados foram inicialmente
copiados de planilhas originais enviadas do DSEI Kayap6-Colider e colocados em outra planilha
propria para andlise comparativa feita pela ASTIN. Apds isto feito, € rotina devolver a anélise ao
DSEI para que o mesmo possa fazer uma pré-andlise dos quadros apresentados e verificar se existe
alguma discrepancia. Entdo ap6s o DSEI retornar as anélises com as devidas corre¢des ou ndo, € que
procedemos aos respectivos comentarios, gerando assim um texto de forma reduzida para consulta.

Os comentdrios estardo dispostos em 4 segmentos principais:

13. Comparativo de atendimentos.

14. Comparativo das acdes da Casa de Apoio a Sadde Indigena (CASAI) e acgdes
referenciadas.

15. Comparativo das acdes na drea de odontologia e prevencao do cancer uterino.

16. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

Em casa segmento haverd uma breve explanacdo sobre as acdes ali registradas.

13. Comparativo de atendimentos

Aqui sao registradas as a¢des executadas pelas equipes multidisciplinares de saide que atuam
na drea de jurisdicio do DSEI Kayapo6-Colider, seja em aldeia ou em poélo-base. As atividades que
sdo registradas como atendimentos: reunides, visita domiciliares, consultas (médico), atendimentos
(equipe de enfermagem) e outros procedimentos (a¢des gerais).

No caso dos DSEI KAYAPO-COLIDER, é mostrada uma queda nos atendimentos dos
diversos profissionais. Para ilustrar colocaremos apenas o grifico de atendimento ou consultas,

Neste primeiro grafico as acdes em aldeias.

Quadro comparativo de ATENDIMENTOS OU CONSULTAS* realizadas nos anos de 2007 e 2008,
no DSEI-KAYAPO, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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Quadro comparativo de ATENDIMENTOS OU CONSULTAS* realizadas nos anos de 2007 e 2008,
no DSEI-KAYAPO, Mato Grosso, de acordo com o profissional envolvido no processo.
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O grafico acima mostra os atendimentos nos pdlos-bases.

Nos dois gréficos anteriores os registros podem indicar que existe uma rotina de atendimento
do servico de forma razodvel com referéncia entre a aldeia e pdlo-base, mas mostra queda nos
atendimentos.

14. Comparativo das acoes da Casa de Apoio a Satide Indigena (CASAI) e acoes referenciadas.

Nas acgoes registradas pelas CASAIs pertencentes ao DSEI Kayapd-Colider. Os registros
mostram uma queda na quantidade de atendimentos e pacientes novos. Isto pode indicar que esta
existindo uma resolutividade por parte da equipe multidisciplinar, evitando que o paciente tenha que
utilizar a CASAL

Quadro comparativo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI KAYAPO, Mato Grosso
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Quadro compartivo de atendimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, nas Casas de
Saude Indigena, vinculadas ao DSEI KAYAPO, Mato Grosso.
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Mas o que chama atencdo ¢ um grande aumento na média de dias que ficam na CASAI e
também a média de acompanhantes (gréafico anterior).

Neste caso € interessante que o distrito relate o que levou a estes registros.

O refenciamento de pacientes ao SUS e ao setor privado chama a atencdo pela concentragio
expressiva de registros no SUS e também a diminui¢do na utilizacdo de servigos privados, fato
elogidvel.

Quadro comparativo de procedimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, em
entidades vinculadas ao SUS, na area de abrangéncia do DSEI KAYAPO, Mato
Grosso.
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Quadro comparativo de procedimentos realizados nos anos de 2007 e 2008, em
entidades privadas, na area de abrangéncia do DSEI KAYAPO, Mato Grosso.

1600

1400 -

1345

1200

1000 -

3 1

CONSULTAS EXAMES INTERNAGAO
REDE PRIVADA

@ 2007 m 2008

15. Comparativo das acoes de odontologia e prevencao do cancer uterino.

Na érea de odontologia o DSEI Kayap6-Colider apresentou resultados bastante positivos no
ano de 2008 em comparacdo com o ano de 2007. Na seqiiéncia de graficos a seguir, todos os
resultados de a¢des odontoldgicas curativas mostram positividade.

Quadro comparativo de atividades odontolégicas realizadas nos anos de 2007 e 2008, na area de
abrangéncia do DSEI KAYAPO, Mato Grosso.
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Na 4rea da odontologia preventiva o DSEI Kayap6-Colider também apresentou bons resultados,
mostrando uma equipe de odontologia atuante.
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No programa de controle do cancer cérvico uterino (PCCU) houve aumento nos registros de
acOes executadas pelos técnicos do DSEI Kayap6-Colider, mostrando que o distrito executa com
rigor esta acdo importante.
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16. Comparativo de ocorréncias registradas conforme capitulos do Cédigo Internacional de
Doencas (CID-10).

Aqui os registros de vdrias ocorréncias sdo distribuidos por 20 capitulos. Para manter os
comentdrios de forma resumida, estarei listando apenas os fatos que possuem graficamente alguma
relevancia. No geral ocorreu queda de registro em praticamente todos os itens priorizados no
COMOA, neste DSEI.

Alerto que neste item do COMOA ocorre muita discrepancia nos dados registrados. Devido a
isto é que o DESAI vem tentando implementar ano a ano a utilizagao do SIASI, uma vez que ele tem
uma base de dados mais completa e proxima da realidade executada.

No quadro a seguir ocorre algo que nos chama atengdo, e que provavelmente é por alguma
mudanca na metodologia de registro. Nele € registrado uma diminuic¢io nas desnutri¢des codigo E40-
E46, e um aumento expressivo no codigo de E50-E64 que classifica como: outras deficiéncias
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nutricionais. Cabendo aqui uma solicitacio de esclarecimento ao DSEI sobre este aumento
eXpressivo.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo IV, nos
anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-KAYAPO, Mato Grosso
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Abaixo coloco os registros do capitulo IX, onde estd contida a questdao de doengas do sistema
circulatério, abrangendo doencas hipertensivas, que chama atencio por manter registros altos. E
importante que o DSEI tente identificar o que sdo as 117 ocorréncias de “Outras Doencas do
aparelho circulatério”.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo IX, nos
anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-KAYAPO, Mato Grosso
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Em seguida uso os registros do Capitulo XV que trata de registro com relacdo a gravidez,
parto e puerpério. Mostrando neste caso uma diminui¢do significativa e benéfica nos registros.

Quadro comparativo do registro de ocorréncias classificadas conforme o CID 10, Capitulo XV, nos
anos de 2007 e 2008, na area de abrangéncia do DSEI-KAYAPO, Mato Grosso
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Diante disto € possivel imaginar que as agdes no DSEI Kayapé-Colider tem seguido um
planejamento sistemdtico. Necessitando apenas que seja esclarecidos alguns pontos com relagdo as
CASALIs e a metodologia de registro das ocorréncias.

Mesmo diante de grandes dificuldades em se fazer Saide Indigena, pode-se afirmar que de
modo geral a Coordenacdo Regional de Mato Grosso em 2008 empenhou-se para que tanto as acdes
minimas na drea de saneamento e saide indigena fossem garantidas, considerando a grande
diversidade étnica e geografica do Estado.

A permanéncia constante das Equipes Multidisciplinares de Saide em drea ¢ um ganho muito
grande, porém h4 a necessidade ndo sé de contratacdo de profissionais, como também de valorizagdo
dos mesmos. E possivel perceber que hd de forma ainda timida uma organiza¢do dos servicos nas
aldeias onde dispdem de profissionais, porém hd a necessidade de sistematizacdo dos trabalhos com
todos os profissionais quanto as acdes inseridas no Plano Operacional das Equipes e garantir o
acompanhamento e supervisdo periddica dos trabalhos das equipes em drea.

Implementar os mddulos do SIASI e utilizar destas informagdes para elaboragdo do
Planejamento tanto a nivel de CORE, Distrito e DESAI (IArticulacdo junto ao DESAI e CORE/MT,
para melhoria no fluxo do sistema de informacdo, enfatizando as notifica¢des, junto ao Estado e
Municipios).

Que o SIASI seja de fato e de direito implantado nos Pdlos Base. O DESAI necessita dar
respostas quanto ao programa de informagao.

Ampliacdo da Capacitagdo antropoldgica para as equipes, seja nas sedes dos DSEI's, nas
Casais, nos Pdlos Base e nas Aldeias, estendendo as referéncias. Este é o caminho para que tenhamos
uma relacdo de respeito as diversidades. Necessario se faz que haja uma proposta de ampliacdo do
saneamento bdsico para as aldeias, principalmente no que se refere a distribuicio de 4dgua as
comunidades, sendo que a mesma deve nascer de um projeto que se preze pela qualidade dos servigos
e bens adquiridos.
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Estabelecimento de politica sistemadtica junto a Presidéncia para constru¢des de novas Casas
de Satde, reforma de outras, de forma a dignificar a assisténcia dispensada pelas mesmas a populagdo
indigena.

A Coordenacdo Regional de Mato Grosso, para cumprir as metas de suas agdes conforme
planejada, tem como uma das dificuldades a deficiéncia de recursos humanos, ndo s6 administrativo,
como técnicos. A Divisdo de Engenharia de Saide Publica — DIESP nao dispde de Engenheiros em
nimeros suficientes para realizar tanto as visitas preliminares, quanto as de acompanhamento das

obras, e até mesmo para andlise e aprovacao de projetos.

Os municipios que pleiteiam projetos objetos de convénios a ser celebrados com a FUNASA,

tem pouca agilizacdo para sanar as pendéncias.

Demora na defini¢do dos municipios a serem contemplados com recursos para obras de

saneamento.

Mediante os fatos apresentados faz-se necessario de forma urgente:

e contratagdo de recursos humanos mesmo que tempordrio, até a realizacdo de concurso

publico.

¢ Que no primeiro trimestre do ano, seja informado os municipios contemplados com recursos.

¢ Descentralizar os recursos para licitacao das obras em drea indigena, em tempo habil;

¢ Definicdo dos municipios contemplados com recurso em tempo habil;

2.4.1 Evolucao de Gastos Gerais.

Descricao ANO
2006 2007 2008

1. PASSAGENS 996.771,57 437.100,27 746.965,74
%/IKIGAEI,{I\II/;S E RESSARCIMENTO DE DESPESAS DE 1.136.007,02 905,323,10 1.281.370,81
3. SERVICOS TERCEIRIZADOS 2.500.053,64 4.001.950,57 4.885.739,00
3.1. Publicidade - - -

3.2. Vigilancia, Limpeza e Conservagdo 1.192.715,02 1.869.781,47 2.374.112,90
3.3. Tecnologia da informagao - - -

3.4. Outras Terceirizagdes 1.133.261,36 1.225.276,31 1.736.661,22
3.5. Suprimento de Fundos - - -

4. CARTAO DE CREDITO CORPORATIVO 174.077,26 906.892,79 774.964,88
TOTAL 4.632.832,26 5.344.373,94 6.914.075,55

3. Reconhecimento de passivos por insuficiéncia de créditos ou recursos
Item 3 do Contetido Geral do Anexo II da DN TCU 93/2008. Quadro II.A.1- Reconhecimento de Passivos
Quadro II.A.1 — Reconhecimento de Passivos (Valores langados na Conta Contébil 2.1.2.1.1.11.00 — Por insuficiéncia

de créditos/recursos do Siafi)

Credor Saldo Final em

31/12/n

Inscri¢ao (Saldo Inicial) Movimento Devedor Movimento Credor

UG

Denominagio CNPJ/CPF Data Valor Data Valor Data Valor

Total - - - - - - - -

Nao houve despesas no exercicio
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4. Restos a Pagar de Exercicios Anteriores (Falta DIADM comentar)
Item 4 do Contetddo Geral do Anexo IT da DN TCU 93/2008. Quadro II.A.2- Execugdo de Restos a Pagar no
Exercicio por ano de inscri¢do no Siafi

Quadro II.A.2 — Execucdo de Restos a Pagar no Exercicio por ano de inscri¢do no Siafi

ANO DE RP PROCESSADOS RP NAO-PROCESSADOS
INSCRICAO | Inscritos Cancelados | Pagos A Pagar Inscritos Cancelados | Pagos A Pagar
2007 1.109.716,00 |- 972.656,49 | 539.978,29 3.066.138,95 | 153.670,32 | 2.002.810,93 | 1.043.808,75
2008 614.481,13 761,63 605.777,31 8.375,91 3.946.052,13 | 175.714,69 3.254.212,26 | 1.146.805,95
Total 1.724.197,13 | 761,63 1.578.433,80 | 548.354,20 7.012.191,08 | 329.385,01 5.257.023,19 | 2.190.614,70

Observa-se que os Restos a Pagar Processados, tiveram uma sensivel queda em 2008, o que
indica uma melhora na execucdo. Quanto a Restos a Pagar ndo Processados, a razdo primordial deve-
se ao fato de que, no final do exercicio de 2008, foram realizados vérios procedimentos licitatorios
para obras de engenharia, resultando em empenhamento no final do ano, ficando inscritas em restos a
pagar, visto que a execucdo dar-se-4 em 2009, mediante os termos contratuais. O fato de ainda
existirem restos a pagar hd mais de um exercicio, primariamente pela razdo de nao terem sido
apresentadas as despesas.

A Coordenacdo Regional da Fundagdo Nacional de Saide em Mato Grosso, afirma
categoricamente que ndo existem Restos a Pagar que tenham permanecido no sistema sem que
porventura, sua vigéncia tenha sido prorrogada por Decreto. Alids, ressalte-se que compete a STN —
Secretaria do Tesouro Nacional a competéncia de cancelar empenhos dessa natureza, no final de sua
vigéncia.

5. Demonstrativo de transferéncias (recebidas e realizadas) no Exercicio (Nao se aplica)
Item 5 do Contetido Geral do Anexo II da DN TCU 93/2008. Quadro II.A.3
Quadro I1.A.3 — Transferéncias (convénios e outros tipos)

Tipo | Cddigo Identificagdo do | Objeto Data de Valor total | Valor total | Contrapartida | Beneficidrio | Situacdo da avenca
* | Siafi/Siasg | Termo Inicial ou da publicacdo no | pactuado | recebido ou (Razao (alcance de objetivos
de Aditivos avenca DOU transferido social e e metas, prestacao de
(n° do processo e no exercicio CNPJ) contas, sindicancia,
do termo, data TCE S/N?) **

assinatura,
vigéncia etc)

6. Previdéncia Complementar Patrocinada (Nao se aplica)
Item 6 do do Contetido Geral do Anexo II da DN TCU 93/2008

7. Fluxo financeiro de projetos ou programas financiados com recursos externos (Nao se
aplica)

Quadro I1.A.4 — Projetos e Programas Financiados com Recursos Externos (Demonstrativo dos Fluxos Previstos e
Realizados)

Discriminagdo | Custo Empréstimo Contrapartida Valor das transferéncias de recursos Em caso de ndo se ter atingido a
(c6digo do Total | contratado (ingressos nacional (individualizar por motivo) conclusio total ou de etapa
projeto, externos)
descricao, Previsto | Realizado Motivo Valor Valor Motivos que Providéncias
finalidade e (amortizagao, no ano | acumulado | impediram ou adotadas para
organismo pagamento de juros, no projeto | inviabilizaram correcao
financiador) comissdo de
COmMpromisso, outros)
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8. Rentincia Tributaria (Nao se aplica)
9. Declaracao de sobre a regularidade dos beneficiarios diretos de rentncia (Nao se aplica)
10. Operacoes de fundos (Nao se aplica)

11. Despesas com cartao de crédito

TABELA X - CARTAO DE CREDITO COORPORATICO: SERIE HISTORICA DAS DESPESAS

Fatura Saque
- uantidade uantidade
Descricao Q ) Valor Q Valor
2006 435 126.687,26 122 47.390,00
409
2007 2.238 768.706,79 138.186,00
2008 348 223.765,02 176 69.729,74
Fonte: Portal Transparéncia
A quantidade refere-se a cada ocorréncia da fatura (item gasto)
Tabela y — informacdes sobre as defini¢des feitas pelo Ordenador de Despesas da UG,
Consoante previsao do art. 6° da Portaria MP n° 41, de 04.03.2005.
Limite de utilizacdo total da UG: R$ 223.765,02
Natureza dos gastos permitidos: 339030 — 339033 — 339036 — R339039
Limites concedidos a cada portador: R$ 8.000,00
Portador: relacdo abaixo Limite.
CPF NOME VALOR CPF NOME VALOR
135.483.364-34/ADEMILSON LINS FERREIRA 730,38 §28'523'041- JOSE HENRIQUE LEITE 16.455,74
079.039.952-
229.572.941-68|ALBERTO JOVINO DE PAULA 987,98 00 JOSE NEREU CARMONA 7.887,26
961.509.208-
137.804.841-53|ALCEBIADES DA COSTA 1.913,90 37 JOSE NOGUEIRA BASTOS 3.970,00,
103.629.591-
140.434.911-15|ALIRIO ARTUR GUIMARAES 800,00 53 JOSE TAQUES DA SILVA FILHO 69,00
488.526.351-49|ANTONIO DOS SANTOS CADEIRA| 7.997,32 é32.653.621- LAURENTINO DIAS DE MOURA 8.090,00|
229.425.801-
508.964.077-72|ARMINDA MARQUES FERREIRA 763,92 00 LAURIEL FRANCISCO DA SILVA 6.500,00
430.065.231-72|CARLOS MOREIRA DE LIMA 8.000,00[207:079-321- [LEONARDO GONCALVES DE 1.000,00
49 SOUZA
299.277.571-
276.977.202-30)CARMEN CORREA FERREIRA 675,50 15 MANOEL DA CONCEICAOQO ASSIS 300,00
203.350.671-15/CECILIO PORIREU AIJAKO 3:735,52033°°% 1" MANOEL FERREIRA VILANOVA | 4.249.70
177.789.131- |MARIA AUXILIADORA ROSA
456.960.392-00DEJANIRA RIBEIRO 2.218,00 00 CORTEZ 774,69
596.603.927-53DOROTHY MAYRON TAUKANE 4.406,10 Von et LIRK0E TR BEL D ST 197,50
34 ZANINI
174,851 341-91EDAILDO SALVINO BARCELO | 14760030 *"7*!" |MARIA PEREIRA MARANHAO 350,00
EDMILSON CLAUDIO PAZ DE 039.958.778-
275.046.971-68 CARVALHO 2.970,00 00 MIGUEL FERREIRA DE OLIVEIRA 1.129,15
266.219.911-34 EDSON BENEDITO DE SOUZA 1.073,62(369.762.299- |NELSON DA SILVA 200,00
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49

384.317.931-

756.762.496-68|ELAINE DA SILVA 4246160 NILCE DE SOUZA PINTO LUYTEN | 1.700,00
TR O e AT BRI DR 7734721497281 |01 DA SILVA 4.620,00
ANJOS 00

103.466.431-04ENEDINO MAXIMIANO DE JESUS | 7.840,00 }28‘578‘261' OSCARINO SEBASTIAO GOMES | 10.572.50

209.158.451-72[ENOC DIAS REIS 895,50 (1)(1)0‘143 001- |59V ALDO SOARES 505.50

111.519.001-68{EURICO DE ARRUDA 3.600,00 3;3'098'952' OTACILIO ROSA 4.131,14

401.506.409-78|FRANCISCO CARLOS VIEIRA 1.172,35 ;‘iﬁ%l'” L= gﬁ&]&CESAR el 7.854.00

FRANCISCO DE PAULA ALVES 209.850.781- |PEDRO DE SA MENEZES

199.830.931-20 SIS 4.193.507) o A MENEZES 1.320,00

051.099.301-04FRANCISCO SANTIAGO 1.932,72 (7)35 91.971-IbE RO RIBEIRO DA CRUZ 1.145,24

328.295.661-49GERSON ORIGUELA UMBELINO | 3.000,00 ;2“5 3.141- | AIMUNDO MARTINS DA SILVA | 1.550,00
346.590.051- |ROBERTO CARLOS SILVA DE

107.095.921-91/GILMAR APARECIDO CANDIDO | 7900017 i 939,26

184.022.161-53|GLEIDA MARIZA COSTA 18.301.48 (2)24'053'821' ROBERTO PEREIRA BRAVO 1.460.25
065.006.841-

615.522.671-72]IDI0 NEMESIO DE BARROS NETO | 532,301 ¢ SAMOEL RODRIGUES COIMBRA |  1.072,00
156.185.281-

140.413.081-00J0AO FILOMENO DE ANDRADE | 2.200,00(. SATURNINO DE JESUS 8.000,00
173.141.191- |TEREZINHA PEREIRA DE

142.615.371-68JOAO SALUSTIANO DA SILVA 89957, s 8.000,00
207.002.961-

229.633.671-04J0RLANDO BATISTA LEITAO | 9.760.00(2 VIOLETA MARIA DA SILVA 79474
078.428.051-

103.825.261-04JOSE ANTONIO NEVES ALVES 618800 ZEFERINO EGUFO 817.32
406.501.031-

111.561.201-87]JOSE EL HAGE 10920030 ZOZIMO MATIAS DE AMORIM 4.400.,00
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12. Recomendacoes do Orgio ou Unidade de Controle Interno

Informagdes sobre providéncias adotadas para dar cumprimento as recomendag¢des do Orgdo ou Unidade de controle interno expedidas no exercicio (de 2008) ou as justificativas para o caso
de ndo cumprimento, conforme disposto abaixo:

. DESCRICAO DA RECOMENDACAO SETOR PROVIDENCIAS ADOTADAS
NUMERO DO RESPONSAVEL
RELATORIO
2006/083 - 3.1.1 a3.1.1.8 — Recomendagdes: Subitens a até e. DIESP a) O Convénio n° 3037/01, com a Prefeitura de Sdo José do Rio Claro,
Auditoria de a) Envidar esforgos junto as convenentes p/ a conclusdo definitiva encontra-se aprovado no SIAFIL. Quanto ao Convénio n° 0248/01, com a

Gestdo Operacional

das obras ref. aos Convénios 3037/01 — PM de Sio José do Rio
Claro e 0248/01 — Trépicos, uma vez que estes expiraram em 2003
e continuam com obras em andamento.

b) Envidar esfor¢os junto a convenente a fim de efetivar a
conclusdo da obra do Convénio 2071/01 — PM de Tangara da Serra,
visto que jd estava expirado e a obra estava paralisada. Do
contrdrio, abrir TCE no prazo de 30 dias.

¢) Promover com o DENSP (Presidéncia), mecanismos visando
melhorar os monitoramentos e acompanhamentos dos convénios
das areas técnicas, visando cumprir as agdes institucionais.

d) (item de competéncia do nivel central)

e) Providenciar a renova¢do dos contratos dos consultores,
observando a legislagdo vigente.

ONG Trépicos, a DIESP informou que estava em andamento a competente
Tomada de Contas Especial, conforme Processo n°25180.007.928/2006-79.

b) O referido convénio resultou no Processo de Tomada de Contas Especial
(Processo n° 25180.015.324/2005-15), que ja se encontrava na Secretaria
Federal de Controle desde o dia 09/09/2007.

Itens C e E) A DIESP informou que a Coordenacdo Regional de Mato
Grosso tem solicitado a FUNASA/Presidéncia, responsdvel pela
contratacdo, providéncias urgentes e informag¢des com relacdo a situagdo
contratual destes profissionais, porém ndo havia obtido qualquer
posicionamento. Salientou anda que a contratagdo dos engenheiros € um
melhor acompanhamento dos convénios e de obras em drea indigena,
fogem da governabilidade da DIESP.

3.1.3 a 3.1.35.1 - Recomendacio: A COREMT deverd
providenciar, conforme disponibilidade, a instalacio de
equipamentos de microcomputador e impressora no Setor de
triagem da Casa de Sadde do Indio — CASAI a fim de proporcionar
agilidade nas tarefas desenvolvidas pelos profissionais daquela drea
de saude.

ASTIN (Assessoria
Técnica Indigena)

- A ASTIN - Assessoria Técnica Indigena informa que a recomendagdo
serd atendida junto ao DSEI/CASAL

3.1.5a3.1.5.2.1 — Recomendagdo para a COREMT:

a) Que a CORE, juntamente com o DSEI

Xavante e DESAI viabilizem, no que for possivel, a contratacdo de
profissionais, a fim de suprir a demanda das acdes de satude
indigena no Estado.

ASTIN (Assessoria
Técnica Indigena)

- A ASTIN informa que a recomendacdo serd atendida junto ao DSEI,
logicamente naquilo que for possivel.

99




3.2.1a3.2.1.1.4.2 — Recomendagdes de A a C:

a) Por meio da CPL, cumprir as exigéncias contidas no Art. 109 da
Lei n° 8.666/93 e suas alteragdes, nos casos em que houver
inabilitacdes e desclassificacdes de empresas participantes dos
certames licitatérios, devendo a Comissdo encaminhar, a
Autoridade Superior para apreciagdo, os atos praticados pela
referida CPL, em cumprimento ao estabelecido no art. 38 da
referida lei.

b) observar ainda as orientacdes contidas nos Acérddos n°s
1182/2004-Plenario e 668/2005-Plenario, bem como do Manual de
Licitacdes e Contratos Administrativos do Tribunal de Contas da
Unido.

c) Por meio do DIESP, fazer constar no processo da Tomada de
Precos n° 009/2006 a documentagdo emitida por 6rgdo ambiental,
tdo logo este se pronuncie sobre a necessidade de licenca ou outro
instrumento de controle a fim de dar suporte legal as atividades da
Coordenagdo Regional.

CPL e DIESP

a) A CPL informa que ficard alerta para atender esta recomendacdo e que
atentard para os procedimentos legais na realizagdo das futuras licitagdes.

b) A CPL agird conforme mencionado no item anterior.

¢) A DIESP informou que foi anexada uma cépia do Oficio enviado ao
IBAMA. Quanto a licenga ambiental, a Presidéncia da FUNASA enviou
oficio ao IBAMA, com requerimento para licenciamento ambiental das
obras de saneamento em drea indigena ja executadas, porém a COREMT
continuava aguardando as respostas.

3.2.1.4a3.2.1.4.2 — Recomendagcio:

Que a Equipe de Pregio da COREMT observe as competéncia da
autoridade instauradora da Comissdo nas tomadas de decisdes,
atente para as exigéncias dos tramites legais, contidas no Art. 38 da
Lei 8.666/93 e suas alteragdes (visto que o Sr. Coordenador
Regional havia autorizada a deflagracdo de Pregdo Eletronico e,
visto que o Chefe do DSEI Xavante solicitou o arquivamento do
processo, o Pregoeiro prontamente encaminhou para arquivamento,
ndo atentando para a autoridade instauradora).

CPL (Equipe de
Pregdo)

- A Equipe de Pregido acredita que por motivo do final do exercicio
financeiro hd uma demanda em excesso, sob a responsabilidade da
Comissdo de Pregdo. Tal fato ocorreu por, equivocadamente, a Comissdo
tentar desburocratizar os tramites, tornando-se menos morosa a tramitacdo
dos processos. Mas, deverd se acautelar quanto a cumprir esta
recomendacio.
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3.2.3a3.2.3.9.2 - Subitens a até d:

a) Observe a formalidade processual e proceda ao correto
enquadramento legal das aquisi¢des de bens e servigos por meio de
Inexigibilidade de licitacdo, conforme o art. 25 da Lei 8.666/93 e
suas alteragdes, tendo em vista que nos despachos de adjudicagdo e
homologacdo analisados, tiveram enquadramento no Inciso II, do
Art. 24 da citada Lei, que se refere a Dispensa de Licitagdo.

b) Nao se utilize de contratacdo direta (Inexigibilidade de
Licitag¢@o), ou outra modalidade de licitagdo, com finalidade de
conferir legalidade a processos de despesas j4 realizadas, sob pena
de responsabilizacdo do gestor, pela infringéncia ao artigo 60 da
Lei 4.320/64.

¢) Nas futuras aquisicdes de equipamentos, em que se entenda
possivel a realizacdo da despesa por meio de Inexigibilidade de
licitacdo, se observe as exigéncias que este tipo de aquisi¢do requer,
inclusive acostando ao processo, justificativas e pareceres técnicos
que demonstrem a clara impossibilidade de competicdo.

d) Verifique a regularidade fiscal da empresa, antes da emissdo do
empenho e assinatura do contrato.

Setor de Material,
Divisao de
Administracdo e
Secdo de Recursos
Logisticos.

a) A SALOG informa que o SOMAT encontra-se mais atento no
enquadramento do artigo de Dispensa de Licitacdo e Inexigibilidade, por
ocasido do encaminhamento visando a adjudicacdo e homologacdo por
parte do Ordenador de Despesas.

b) Serd acatada a recomendacdo. Ressalto que ndo é comum a COREMT
efetuar o procedimento ocorrido.

c) A DIADM afirma que certamente adotard maior cautela quanto ao
encaminhamento de processos dessa natureza, a fim de que ndo restem

didvidas quanto aos procedimentos adotados.

d) O SOMAT devera se atentar mais, a fim de atender esta recomendacao.

3.2.4a3.2.4.1.4 — Recomendagdes (prazo: 30 dias)

a) Providenciar levantamento dos valores pagos indevidamente a
maior.

b) solicitar junto ao locador o ressarcimento do valor pago a maior,
devidamente atualizado monetariamente.

SALOG (Secao de
Recursos
Logisticos)

a) Ja providenciado, conforme Mem® 088/DIADM/SALOG. Devidamente
regularizado.
b) Ja providenciado, conforme Mem® 088/DIADM/SALOG. Devidamente
regularizado.

3.2.4.3 — Informar os mecanismos preventivos de controle, visto
que ndo constavam nos processos de pagamento do Contrato
14/2006, documento de comprovacdo da op¢do pelo Simples e das
requisi¢des de servigo.

SALOG

- A SALOG informa que, juntamente com a Sec¢do de Execucgdo
Orcamentdria e Financeira, estard estabelecendo uma relacdo de
acompanhamento processual no tocante a sua instruc¢ao, pois verificando-se
a falta de documento que viabilize o abatimento de valores de impostos,
que se demonstre nos autos de pagamento documento que autorize a
redugdo do valor no desconto como a opg¢do pelo Simples. Neste caso
especifico a SALOG estard notificando a empresa para encaminhamento do
documento de opg¢do, bem como pelas requisi¢cdes dos servicos que
caberiam ser cobrados pelo Setor Financeiro.

3244 a 32443: A COREMT deverd providenciar,
imediatamente, um estudo das necessidades reais de locacdo de
maquinas de reprografia para atender a todos os departamentos da
Unidade.

SALOG

- A SALOG j4 efetuou o necessdrio levantamento e atualmente um novo
contrato j4 estd em andamento atendendo todas as unidades da FUNASA
em Mato Grosso.
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3.2.4.5a3.2.4.5.4 — Recomendagdes:

a) Providenciar, no prazo de 5 (cinco) dias, a alteracdo da Clausula
IX — Da Vigéncia e Alteragdao do Contrato n° 03/2006, por meio do
Termo Aditivo, conforme proposto no parecer da Procuradoria
Juridica.

b) Cumprir o que determina o Memorando Circular n
22/GAB/PR/2006 (que trata de atender os pareceres juridicos), sob
pena de responsabilizagdo do gestor.

o

SALOG

a) Regularizado. O que ocorreu foi a ndo anexagdo do termo aditivo que
retificou o periodo de vigéncia, mas sim sua publicacdo apenas. No entanto
a despesa ocorreu até 31/12/06, portanto dentro da vigéncia contratual e
orcamentdria. A retificacio é que foi realizada a destempo.

b) A CORE sempre procura acatar as orientagdes da PGF. Continuaremos a
buscar estar atentos a esse aspecto.

3.2.4.6 a3.2.4.6.2: Que a COREMT encaminhe a Auditoria Interna
as providéncias conclusivas adotadas para sanar definitivamente os
apontamentos verificados pela CGU no contrato n° 06/2006, no
prazo de 60 (sessenta) dias.

SALOG

- No decorrer de 2007 foram efetuadas corre¢des, porém ndo atenderam
plenamente ao que a CGU havia orientado. A DIADM prop6s ao Gabinete
um novo levantamento visando obter as reais necessidades da CORE e dar
inicio a um novo procedimento licitatério que espelhe a realidade atual,
conforme orientagdo inclusive da CGU no seu Relatério de Auditoria, onde
apresenta as constatacoes ref. a gestdo no exercicio de 2007.

3.2.47a3.2.47.2 - Subitens ae b:

a) Fundamentar nos processos as justificativas para alteragdes de
acréscimos ou supressdes nos contratos, bem como deve atentar
para o cumprimento das recomendacdes/sugestdes propostas pela
PGF/FUNASA, na busca pela melhoria nas préticas administrativas
a fim de promover maior transparéncia na aplica¢do dos recursos
publicos.

b) Providenciar no prazo de 5 dias, o registro da data de assinatura
nos contratos n° 011, 012 e 110/2006 e, doravante, faca constar a
data da celebracdo de futuros contratos firmados nesta Regional.

SALOG

a) No que diz respeito ao aditamento no quantitativo de géneros
alimenticios solicitados pelos DSEI's Xingu e CASAI Xingu/MT, foram
por necessidade uma vez a grande demanda de pacientes indigenas e
familiares assistidos por aquela unidade de satde. No entanto, acreditamos
ter havido um lapso quanto a solicitacdo de justificativa, o que estaremos
observando posteriormente nos processo que vierem a ser formalizados.

b) Estaremos providenciando o registro dos mesmos, visando garantir a
devida regularizagao.

3.2.49a3.2.49.3 - Subitensae b:

a) Informar, no prazo de 15 dias, os procedimentos adotados para
regularizagdo da situacdo de contratacdo das prestagdes dos
servicos de fornecimento de agua e esgoto, energia elétrica,
telefonia fixa e movel.

b) Informar os procedimentos adotados para evitar os atrasos e
multas, bem como apuracdo de responsabilidades e contabilizag@o
das referidas multas.

Sec¢do de Logistica,
Divisdo de
Administracio,
Secdo de Execucio
Orcamentdria e
Financeira e
Gabinete do
Coordenador
Regional.

a) Ja formalizamos o Contrato n° 34/07 de fornecimento de dgua e coleta de
esgoto para atendimento desta CORE/MT. J4 estamos formalizando para os
Distritos e CASAIs. No tocante ao fornecimento de energia elétrica e
telefonia fixo e mdvel, ainda ndo conseguimos concretizar em funcao da
alteracdo sofrida na forma de fornecimento de telefonia fixa de pulso para
minutagem, telefonia mével que ja estd com processo formalizado faltando
apenas alguns ajustes documentais e de energia elétrica que encontramos
dificuldade uma vez que o tipo de demanda da Unidade consumidora é
diferenciado, onde somente para a sede é que a Rede Cemat em termos
aceita formalizar contrato. J4 realizamos reunido com representantes da
empresa fornecedora e provavelmente logo estaremos formalizando tal
contrato para a devida regularizacio.

b) A SAEOF informa que neste exercicio de 2008 as faturas dos servicos
continuos que chegarem naquela se¢do com multas referentes a pagamentos
em atrasos de faturas anteriores, serdo pagas e encaminhadas 8 DIADM
para apuracdo do responsdvel pelo pagamento em atraso. Acredita que a
SALOG estd em melhores condi¢des de adotar procedimentos para evitar
os atrasos e multas. Ressalta que percebeu muitas melhoras nesse sentido
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em 2007. A SALOG informa que, com referéncia as multas de telefonia
fixa, elas ocorrem devido exclusivamente na demora para o seu pagamento
em funcdo da falta muitas vezes de recursos orcamentdrios para o seu
empenho. Ademais, ja estd em andamento uma diligéncia, visando apurar o
que motivou tais ocorréncias.

324.10a3.2.4.10.3:

- Observar a instrugdo de servigo contida no BS de 25/06/99, que
descreve as competéncias e responsabilidades do fiscal de contrato,
bem como promova treinamentos sobre Gerenciamento de
Contratos a fim de aumentar o quantitativo de servidores
capacitados para tal func@o.

Secdo de Logistica
e Setor de
Capacitacio.

- Na maioria dos Distritos, a FUNASA ndo tem servidores efetivos em
ndmero suficiente para atender a demanda de fiscalizacdo por parte desta
SALOG. Neste caso hd necessidade de estarmos utilizando como fiscal de
contrato muitas das vezes o Chefe e seu substituto. A Divisdo de
Administracdo, no exercicio de 2007 ji efetivou treinamento para
fiscalizacdo de contratos com vdrios servidores nos Distritos Sanitdrios.
Existe previsao para em 2008 isso ocorrer novamente.

- O Setor de Capacitacdo enviou o Mem°® n° O1/DIREH/SECAP,
informando que o Curso para Gestdo e Fiscalizagdo de Contrato foi
proposto para ser incluido no Programa Anual de Capacitacdo (PS.: Em
2008 foi realizado um curso para suprir tal necessidade).

3.2.5a3.2.5.2 - Subitens a até e:

a) regularizar todos os termos de responsabilidades dos bens, no
prazo de 60 dias, sob pena de responsabilidade do Gestor;

b) concluir, em 30 dias, o inventario de 2006 e encaminhar, no
prazo de 40 dias, o relatério de inventdrio a esta auditoria;

c) alienar os Bens Inserviveis, no prazo de 60 dias;

d) regularizar os bens iméveis irregulares, e efetuar o acerto
contavel no SIAFI;

e) promover, com os demais setores, o cumprimento das normas de
controle de uso e de movimenta¢do dos bens mdveis, advertindo
sobre a necessidade de comunicar previamente ao SOPATG,
quando houver necessidade de movimentagdo de qualquer bem
movel seja entre os setores, seja para movimentacdo de saida das
dependéncias da Regional.

SOPAT - Setor de
Patriménio e
SALOG

a) Os termos de responsabilidade estdo sendo atualizados.

b) O SOPAT enviou segue também cépia do Mem® n° 122/SOPAT de
16/10/2007, que encaminha o inventdrio concluido dos materiais pendentes
nos exercicios de 2005 e 2006.

¢) O processo de alienag@o estava em tramitacdo, visando sua conclusio.

d) A regularizagdo dos bens imdveis estava em andamento, apenas
aguardando orienta¢des da GRPU, para continuidade.

e) O SOPAT remeteu memorando circular acerca do controle dos bens
modveis e sua movimentacdo entre os setores.

3.2.6 23.2.6.5.2 - Subitens a até ¢

a) providenciar, no prazo de 10 dias, a apropriacdo contdbil dos
materiais adquiridos (pneus e tubulac¢des), bem como o registro no
AS], e conjuntamente com o DIESP e SOTRA encontrem a melhor
forma de controle desses materiais, com vistas a refletir a
veracidade do estoque fisico com os sistemas de controle, pois estes
ndo estavam sob guarda direta do setor de material;

b) verificar a validade dos medicamentos estocados na farmacia da
CASAL e providenciar a retirada daqueles com prazo de validade
expirado, dando-lhes a devida destinacio;

c) promover o treinamento dos servidores lotados no SOMAT
quanto a utilizacdo da nova ferramenta de trabalho, o ASI, a fim de

SOMAT, DIESP,
SOTRA, SALOG,
DSEI CUIABA.

a) A DIESP informa que o SOMAT tem dificuldade para estocar o material,
visto que devido ao volume do material, ndo existe possibilidade de manté-
lo no almoxarifado da Sede da COREMT, onde o SOMAT possui pleno
controle. O material encontra-se guardado no galpdao de saneamento no
Bairro Marajoara, no municipio de Viarzea Grande/MT. Contudo, foi
efetuada a apropriagdo contdabil. O SOMAT menciona que a NF do material
ndo foi encaminhada ao SOMAT por tratar-se de material exclusivo de uso
e controle da DIESP.

b) O DSEI Cuiab4 informa que os medicamentos com prazo de validade
vencido que estavam estocados na Farmicia da CASAI/Cuiabd ja foram
retirados.
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que seja evitada a descontinuidade dos servigos em caso de uma
possivel auséncia de qualquer um dos servidores do setor.

c¢) O SOMAT garante que desconhece qualquer descontinuidade com
referéncia ao sistema ASI/Almoxarifado.

3.2.7 a3.2.7.5 - Subitens a até d (promover as seguintes melhorias | SOTRA e SALOG | a) O SOTRA informa que estara trabalhando para cumprir as determinacgdes
no SOTRA — Setor de Transportes): dentro dos prazos concedidos.

a) implementar o Sistema de Controle de Transportes - b) O SOTRA afirma que as viaturas relacionadas ja tiveram seus
SICOTWEB, e efetuar os lancamentos dos Boletins Didrios de licenciamentos de 2006 e 2007 regularizados, exceto alguns veiculos que
Trafego — BDT’s, ref. 2006; dependem de transferéncias e um especifico que estd em comodato.

b) atualizar a documentacdo da frota da CORE. Os CRLV do c) As Carteiras de Habilitacdo dos motoristas estdo todas atualizadas,
exercicio 2006 serdo objeto de inspegao fisica na proxima auditoria inclusive para o ano de 2008. A tnica exceg¢ao trata-se do servidor Benedito
interna; Elias de Figueiredo (Motorista Oficial), visto que ele encontra-se em
¢) solicitar dos motoristas a renovagao da CNH, apresentando cépia licenca médica para tratamento de alcoolismo, portanto sem condicdes de
da mesma para atualizacdo do cadastro, informando-os que s6 exercer sua funcdo.

poderdo conduzir veiculos oficiais apds a regularizagdo junto ao d) Sera atendido dentro do prazo concedido.

DETRAN;

d) atualizar o arquivo do SOTRA, com cdpias das carteiras de

habilitacdo dos motoristas.

32.7.6: A CORE deve, juntamente com o DSEI, FUNAI e | ASTINe GAB/CR | - A Assessoria Técnica Indigena informa que buscard solugdes.
Ministério Publico, sensibilizar as liderancas indigenas no sentido Ressaltamos que se trata de uma situacdo que vem ocorrendo em escala
de coibir tais atitudes, visando resguardar a integridade fisica dos cada vez menor, porém ja perdura desde que esta Instituicdo assumiu a
agentes da FUNASA, bem como preservar o patrimonio publico. atencdo a saide dos povos indigenas.

2007/033 4.3.1.3: Ao DSEI Xingu: Adote providéncias em conjunto com o | DSEI Xingu. - O Departamento de Satdde Indigena — DESAI, da Presidéncia da
Avaliacdo da | DESAI para garantir o suprimento de medicamentos da farmacia FUNASA, efetuou licitacdes visando atender a presente necessidade
execugao do | bdsica, evitando demandar o IPEAX para as aquisi¢des de tais durante o exercicio de 2008.

Convénio n° | medicamentos.

596/2005 -

Instituto de

Pesquisa Etno | 4.5: Ao IPEAX: DSEI Xingu - O IPEAX verificou os funciondrios responsaveis e o valor de R$ 1.701,63
Ambiental do | a) recolher a conta do convénio o valor de R$ 1.755,62 referente ao serd ressarcido em 6 parcelas no valor de R$ 283,60 cada uma e serd
Xingu — | pagamento de despesas com servicos de telefonia que ndo se depositado na conta do convénio todo dia 10 de cada més. O valor de R$
IPEAX/MT. relacionavam com as ac¢des pactuadas no convénio; 53,99 serd ressarcido ao convénio até o término de sua vigéncia. O IPEAX

b) instituir norma interna disciplinando o uso de servicos de
telefonia.

se comprometeu a enviar uma copia do comprovante a Auditoria.
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4.6 — Ao IPEAX: DSEI Xingu - O IPEAX informou que ja efetuou contato com a Delegacia de Trabalho
- Realizar gestdes junto a Delegacia Regional do Trabalho visando mais préxima (que fica distante 327 km), tendo obtido as devidas
a emissdo de laudo pericial que evidencie as condicdes insalubres orientacdes para a obtencdo do laudo, no entanto informou que estava
de prestagdo de servigos que ensejam o pagamento do adicional de aguardando a liberag@o de recursos para proceder as diligéncias necessarias.
insalubridade. Comprometeu-se a enviar uma cépia do laudo tdo logo o tenham em maos.
4.7: COREMT - Durante a maior parte de 2008 esteve em vigéncia uma Ata de Registro de
- Adotar providéncias junto ao DESAI e DEADM visando garantir Precos, que garantiu o fornecimento de géneros alimenticios, visando
recursos ao DSEI Xingu para o custeio de despesas com atender aos pacientes e acompanhantes.

alimentacdo de pacientes e acompanhantes em transito, conforme - Atualmente estd sendo assinado um novo contrato com o mesmo objetivo.
previsto na Portaria n® 877/2006.

2007/032 5.6 — A COREMT e ao DSEI Cuiaba: DSEI Cuiabd e | Mem® n° GAB/DSEI 124, de 14/07/2008: A partir da recomendacio
Avaliacao da | - Para atentar quanto a concretude dos dados gerais das agdes de | OPAN. enunciada nos itens 2 e 3 do Memorando n°
execucao do | saide desenvolvidas em sua respectiva drea de abrangéncia e 44/ASSCONV/CGPAS/DESAI o DSEI Cuiaba passou a adotar relatério
Convénio n° | atuagdo, para possibilitar maior consisténcia quando da andlise das técnico demonstrando a “Avaliacdo das Metas Previstas no Plano Distrital
1331/2004 — | informagdes obtidas. de Satde Indigena do DSEI Cuiaba”, fazendo referéncia ao convénio objeto
Operacdo da andlise e periodo analisado. Ressalto que referido relatdrio técnico, na
Amazonia Nativa — sua forma e maneira de demonstrar o contetdo, foi idealizado pelo préprio
OPAN. distrito e ndo foi rejeitado, questionado ou devolvido, desde que passamos a

adotd-lo. (Menciona também com tem sido efetuado um melhor
acompanhamento apds recomendacdes recebidas mediante Memorando
Circular n° 04/DESAI de 02/06/2008). Os procedimentos anteriores do
DSEI no controle dos registros no SIASI, induziram as Conveniadas a
despreocupar-se em suprir seus quadros com profissional da drea ou com
capacitagdo/qualificacdo em epidemiologia da mesma forma que o DSEI
Cuiabd igualmente ndo se empenhou, até a presente gestdo, em tomar todos
os seus polos base, unidades fisicas e estruturd-los na forma preconizada.
Dentre outras coisas, na efetiva estruturagdo do pdlo base esta a instalagdo
dos sistemas de informacdo da Institui¢do, o SIASI.
Memorando n° Solicitacdo de informacdo pertinente a alguns itens do relatdrio. DIADM Mem® n° 142/DIADM, de 15/09/08, informa acerca de cada um dos itens.

2172 da

COGIN/CGAUD/
AUDIT (ref.
Relatério n°
2005/006)
2007/126 3.1 e subitens e 3.2 e subitens. DIESP e SALOG. - A DIESP mencionou as grandes dificuldades que tem enfrentado hd mais
Auditoria de - Orientar o fiscal do contrato visando o cumprimento de sua de 5 anos: deficiéncia de recursos humanos (engenheiros), logistica e frota
Gestdo missdo, observando os prazos contidos no cronograma de execugio de viaturas escassa. Cita que somente possui 4 engenheiros do quadro

da obra, notificando a empresa tempestivamente com vistas a
cumprir o objeto e, quando houver inadimpléncia por parte do

funcional. Em 2007 haviam 7 consultores/engenheiros contratados da
UNESCO. Em 2008 apenas 1 contrato foi renovado. A Divisdo
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contratado, que recomende a Administracdio a aplicacdo das
penalidades previstas no citado contrato, antes do término da
vigéncia do mesmo.

acompanhava no final de 2008 15 obras em drea indigena, 200 convénios
em diversos municipios, procede a andlise e visitas técnicas para aprovagao
de projetos visando convénios do PAC e emendas Parlamentares,
manutengdo e preven¢do em sistemas em aldeias indigenas, elaborou cerca
de 31 projetos de obras de sistemas de abastecimento de dgua em dreas
indigenas, etc.

- A SALOG informou que tem observado a ocorréncia de vdrias situacdes
em que a area técnica tem deixado de proceder ao encaminhamento dos
autos para aplicacdo das san¢des contratuais no tempo e no grau devidos.
Informa ainda que a DIESP tem feito ajustes em seus processos para
contratacdo de empresas para execucdo de obras, de modo que haja um
periodo maior para as execugdes, o que provavelmente deverd reduzir as
inadimpléncias.

3.5.13a3.5.13.5:
a) A COREMT para conhecimento e providéncias que julgar
necessaria.

b) Ao DSEI Xavante para conhecimento do dever constitucional de
prestar contas, sob pena da apurag@o de responsabilidade.

COREMT e DSEI
Xavante

Infelizmente a chefia anterior do DSEI Xavante apresentou deficiéncia no
seu desempenho e ndo prestou as informagdes, conforme apontado.
Contudo, a Administracdo atual do DSEI tem se empenhado em cumprir
com seu dever constitucional de prestar contas, com o devido
acompanhamento do Gabinete do Coordenador Regional e da Assessoria
Técnica Indigena.

3.5.15:

- Supervisdo Administrativa, apurou a realizacdo de despesas em | DIREH - A Divisao de Recursos Humanos enviou cépia do Mem°

valor superior a R$ 90.000,00 sem o devido processo legal. Objeto 116/DIREH/CORE/MT/FUNASA, com a Portaria n°® 27, de 07.02.08,

de sindicancia. instaurada com o objetivo de apurar as irregularidades apontadas no DSEI
Xingu.

3.6.1a3.6.1.8: SALOG - A SALOG, Secao responsdvel pela elaboracdo dos pedidos de contratagdo

a) Implementar e ajustar seus controles internos primdrios com e dos termos de referéncia, informa que a fim de se evitar tais ocorréncias

vistas a agilizar os procedimentos licitatérios, de forma a evitar estd buscando construir termos de referéncia mais detalhados demonstrando

descontinuidade na execug¢do dos contratos; realmente qual o servico ou material serd util a esta /administracdo, o que

b) Nos préximos certames evitar exigéncias que possam podera nortear melhor o entendimento do Pregoeiro que ora ird trabalhar no

caracterizar direcionamento da licitagdo, visando ndo comprometer mesmo.

o principio da competitividade.

3.6.2 a 3.6.2.4: Pagamento de despesas com remoc¢do de paciente | SALOG O Mem® n°. 2479/DIADM/SALOG traz esclarecimentos sobre este item,

em estado grave de saude, de drea indigena em aeronave tipo UTL.
a) Proceder a justificativa do fato, com os devidos fundamentos e
motivacao.

b) Planejar a contratacdo dos seus servigos com a finalidade de
cumprimento da Lei de Licitacdo e a manutencdo das atividades
essenciais para a saude do indio.
c) Abstenha-se de utilizar outro

contratacdo direta, ou

mencionando que o técnico da Assessoria Técnica Indigena relatou o estado
de gravidade do recém nascido indigena que precisava ser removido com
urgéncia via UTI aérea. Quanto a falta de contrato informa que, embora
houvesse contrato tramitando para a referida contrata¢do, ocorreu excessiva
morosidade devido a burocracia administrativa. Salienta ainda que a equipe
técnica local tentou junto a Central de Regulagdo do Estado de Mato
Grosso 0 apoio necessario para o atendimento, mas isto ndo foi possivel.
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procedimento, com finalidade de conferir legalidade a processos de
despesas ja realizadas, sob pena de responsabilizagdo do gestor,
pela infringéncia ao artigo 60 da Lei 4.320/64.

Ressalte-se ainda que a COREMT estd se empenhando para garantir o
atendimento as necessidades mediante o devido processo licitatério e
subseqiientes contratos.

3.6.3a3.6.3.3: SALOG - A SALOG informou que a quantificacdo da metragem € aferida conforme
- Nas futuras licitacdes atentar para o disposto na Instrucdo determina a respectiva Instru¢do Normativa, conforme registrado nos autos
Normativa, no tocante a discriminagdo do total da metragem das do processo.

dreas consideradas “hospitalares”, evitando assim dubio

entendimento para a elaboragdo das propostas dos licitantes

interessados.

3.64a3.64.5: Divisao de | Segue despacho do Setor de Perfuragdo de Pogos, com os esclarecimentos:
a) Justificar a auséncia da pesquisa de mercado no sentido de acudir | Engenharia a) Nao houve pesquisa no mercado devido a Empresa fabricante, ter a
possiveis prestadores dos servigos, bem como dos pregos praticados | (DIESP) e Setor de | exclusividade em todo territério nacional, pela:

para comprovar a impossibilidade de competi¢ao; Perfuracgdo de | - prestagdo de servicos de manutengdo e assisténcia técnica;

b) Justificar o motivo da auséncia de documento comprovando o
valor do equipamento novo para demonstrar se os custos dos
servicos sdao economicamente vidveis, sob pena de apuracdo de
responsabilidade;

c) Evitar a utilizacdo da Inexigibilidade de Licitagdo, em fazendo
uso deste procedimento, que se observe as exigéncias requeridas
pela legislacdo, inclusive acostando ao processo, justificativas e
pareceres técnicos que demonstrem a clara impossibilidade de
competicdo e documentacio que comprove que a empresa que se
pretende contratar é realmente a Ginica que presta 0s Servigos.

Pocos, SALOG e
DIADM.

- fornecimento de pegas e acessorios com caracteristicas especificas,
conforme atestados de exclusividade constante no processo original.

b) Por motivos desconhecidos os orcamentos, que demonstram os pregos
dos equipamentos novos, ndo foram anexados ao processo. Apds contato
com a Empresa foi solicitado que nos encaminhassem, cépia da proposta
emitida na época. Esse documento foi encaminhado para a Auditoria em
2008.

c) Teremos, como tivemos nesta Inexigibilidade, todo o zelo com o bem
publico, assegurando-nos de que as Empresas possuem exclusividade, para
que possamos dar continuidade na contratacdo. A SALOG ainda acrescenta
que a sugestdo da modalidade de contratacdo se did pela DIADM e
posteriormente, pelo Ordenador de Despesas. Num segundo momento, o
Setor de Material verifica a aplicagdo da modalidade, exigindo da empresa
a documentacdo comprobatéria. A SALOG buscou atender o ato legal para
o procedimento através do despacho emitido as fls. 53 do processo
25180.009.078/2007-24, no qual foi solicitado o seguinte: “o empenho da
despesa, a verificagdo real se somente a empresa PROMINAS era detentora
da exclusividade dos servicos ora pleiteados bem como a realizacdo de
pesquisa de mercado para verificacdo do valor venal do equipamento a fim
de viabilizar o conserto da mesma sem extrapolar o limite legal do custo-
beneficio”.

A DIADM tem solicitado aos setores a seguirem de perto as orientagdes
emanadas da Auditoria também neste assunto.

3.6.3.7:

- Houve redu¢do no niimero de processos de aquisi¢do de bens e
servicos, por meio de dispensa de licitacdo e de inexigibilidade.
Contudo, houve muita ocorréncia de formalizagdo insatisfatoria dos
autos, morosidade na tramitacdo e inobservancia de leis e
regulamentos e instruc¢do processual inadequada.

CR, DIADM,
SALOG e
SOMAT.

A DIADM est4, junto 8 SALOG e SOMAT buscando meios de proceder a
uma maior agilidade nos procedimentos, de modo a igualmente manter uma
instrucdo processual mais acurada, de acordo com as orientacdes
normativas e legais.

107




3.7 a3.7.5: Ref. Pagamento de didria a colaborador.
- Proceder a justificativa do fato, devidamente fundamentada sob
pena de devolucdo dos valores pagos ao colaborador.

DSEI XAVANTE

- A passagem emitida pelo colaborador Jailton de Matos, foi autorizada na
época pela entdo Chefe do Distrito, Sr* Marley Arantes de Oliveira e que
ndo vislumbramos nenhuma justificativa, uma vez que a viagem se deu para
tratar de assuntos particulares junto a FUNAL

3.8 a3.8.10: Controle deficiente do Contrato n® 38/2006:

a) Reavaliar a questdo da indicacdo dos fiscais de contratos com
objetivo de equalizar sua distribui¢do, indicando servidores que
atuem em dreas correlatas a sua execucdo para melhoria do controle
de sua execucio;

b) pertinente a Corregedoria.

CR e SALOG.

O Mem?’ n°. 31/FISCAL DE CONTRATO/COREMT/FUNASA, da Fiscal
do contrato esclarece acerca do assunto o que segue: Os Servicos eram
efetuados na ponta, ou seja, nos Distritos, com seus respectivos pedidos.
Reconhece que nesse caso houve falha no controle da Fiscal, porém destaca
que isso ocorreu principalmente porque se tratava de atendimentos
emergenciais e muitas vezes ocorriam no final de semana, o que
possivelmente resultou no desencontro de dados, o que provavelmente
proporcionou inclusive o faturamento no valor exato do saldo. Ressaltou
que muitas vezes, visando aproveitamento do servico, ocorriam mudancas
de rota, isso sendo autorizado pelo servidor do Distrito que estava sendo
atendido, tanto é assim que as faturas eram posteriormente atestadas e
assinadas por servidor do quadro permanente da FUNASA. A fiscal ndo
tinha como discutir com um enfermeiro ou chefe local que autorizava a
viagem, visto que eles vivenciavam a situacdo emergencial. Salientou que
alguns servicos foram efetuados em rotas ndo homologadas, o que
dificultou a definicdo da rota. Tal assunto foi discutido com a ANAC. Tais
fatores acarretaram dificuldade no acompanhamento contratual, mas nada
que trouxesse prejuizo a Institui¢do, visto que os servigos foram solicitados,
executados e atestados.

3.9 a3.9.12: Contrato de terceirizagdo de mio-de-obra:

- Para a Corregedoria/Auditoria: em vista do ndo encaminhamento
do processo a Auditoria Interna na forma sugerida nos pareceres
juridicos, e da ndo adocdo da recomendacdo da CGU/MT, e ainda
das diversas irregularidades ocorridas na execucdo do contrato
sugere-se a abertura de sindicancia pela Corregedoria com vistas a
aprofundar as investigagcdes, objeto da contrata¢do de terceirizagdo.

CR, SALOG e

Fiscal.

A SALOG informa que quando da formaliza¢do do contrato original que
estabeleceu a época o cargo de Secretdria foi em func@o de sua atribuigdo
de acordo com a funcionalidade desta FUNASA. Quando o primeiro Termo
Aditivo de reavaliacdo efetuada pela CGU, tanto o Ordenador de Despesas
da época, bem como a fiscal do contrato eram conhecedores da necessidade
de reduzir legalmente o nimero de cargos diminuindo, visando também a
reducdo de valores. No entanto através de decisdo do préprio Ordenador de
Despesas e da fiscal do contrato ficou estabelecido que fosse feita uma
readequag@o do cargo onde seria feito a alteracdo apenas da nomenclatura,
mas ndo das atribuicdes, pois elas seriam as mesmas.

3.10 a 3.10.12: Desvio de finalidade na utilizagdo do contrato de
hora/voo para atender as agdes bésicas da satide indigena.

- Proceder a justificativa do fato, devidamente fundamentada sob
pena de ressarcimentos dos valores e apuragdo de responsabilidade.

DSEI Xavante. E
Fiscal do Contrato.

Por intermédio do Mem°® n° 31/FISCAL DE CONTRATO/
COREMT/FUNASA, a Fiscal do contrato discorre acerca do assunto,
afirmando a regularidade da execugéo do contrato durante o periodo em que
atuou nessa designacdo. O DSEI Xavante, mediante o Mem°® n°
576/2008/SAADM esclarece quanto a utilizacdo da hora-voo, mencionando
que as horas voo questionadas néo foram utilizadas por nenhum servidor do
Distrito e nem a servico do DSEI, de modo que nada tem a justificar.
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Informa ainda que a aeronave foi utilizada pelo entdo Coordenador
Regional Evandro Vitério e pelo Sr. Frederico José Monteiro da Silveira do
DESAI no deslocamento para Barra do Gargas a fim de participar da
inauguracdo da Sede do DSEI Xavante.

3.11 a3.11.7 — Contrato de Reprografia

- A Corregedoria da Auditoria Interna/FUNASA, em vista do
apontamento e ainda das diversas irregularidades ocorridas na
execucdo do contrato sugere-se a instauracdo de sindicincia com
vistas apurar o sobrepreco e demais irregularidades verificados na
execucdo do contrato.

SALOG

O Mem® n°. 2479/DIADM/SALOG traz esclarecimentos sobre o este item,
esclarecendo, inclusive, que ja foi assinado um novo contrato, de modo que
o problema apontado foi solucionado. No citado memorando informa que
no contrato anterior foi efetuada a aglutinagdo das franquias das maquinas,
0 que evitou o nimero de copias excedentes. Foi encaminhado um oficio a
empresa FUTURA, informando da necessidade urgente de redugdo em
aproximadamente 23% dentro da margem contratual onde atenderia de
forma satisfatéria a necessidade da COREMT, inclusive porque a média
estabelecida na avaliagdo da CGU equivale a 28.307 cépias/més. Contudo,
como ja mencionado, jd existe um outro contrato que atende a todos os
DSEIs e setores da CORE.

3.11.8 a3.11.15 — Contrato de Vigilancia

a) Atender as recomendacgdes emanadas nos Pareceres da PGF.

b) A Corregedoria da Auditoria Interna/FUNASA, para proceder
sindicancia para apurar responsabilidade e eventuais prejuizos pela
perda da vigéncia do contrato n°® 22/2002,.

SALOG

- A SALOG considera que foi um equivoco a solicitagdo de aditivo para 3
meses, informa que conforme consta na fl. 5630 do processo original, foi
elaborado o 7° Termo Aditivo com prorrogacdo para 12 meses, como previa
o Contrato. Quanto ao processo n° 25180.011.014/2005-21 (Pregio
Eletronico 67/2005), a publicagdo da vigéncia do referido Termo Aditivo,
foi lan¢ado equivocadamente, e retificado posteriormente, conforme DOU
n°® 149 de 04/08/2006 (fl. 553 dos autos). A Dispensa de Licitacdo somente
foi aberta em 29/12/2006 porque o processo licitatdrio que se encontrava
em andamento foi cancelado por falha no procedimento, o que ocasionou a
deflagracdo de uma Dispensa para contratacdo emergencial, para darmos
continuidade a execucdo dos servigos de vigilancia, uma vez que diante de
tal situac@o ndo havia tempo hébil para a formalizacdo de um novo pregdo.
O processo foi enviado ao Sr. Coordenador Regional, conforme sugestio.

3.12. — ref. Tomada de Pregos 04/2006:

a) Justificar o motivo do recebimento e consideracdo e andlise de
uma solicitacdo de aditamento da empresa antes da existéncia de
contrato.;

b) Justificar a razdo da demora na acdo administrativa relativa a
efetivacdo do termo aditivo, demonstrando se o ato trouxe prejuizos
ao erdrio.

c) Avaliar e cumprir as recomendagdes da Procuradoria Geral
Federal relativa a instauragcdo do procedimento de sindicincia para
apurar responsabilidade sobre a questdo do descumprimento do
prazo, se for o caso;.

DIESP e SALOG.

Por intermédio do Memorando n°. 178/DIESP, a Divisdao de Engenharia
aborda o assunto esclarecendo quanto ao apontamento dos itens em
questao.

a)

Igualmente o Mem"® n°. 2479/DIADM/SALOG traz esclarecimentos sobre
o este item no que tange a aplicacdo das san¢des contratuais.
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Contrato 96/2006

d) Justificar o motivo do recebimento da nota fiscal 96, no valor de
R$ 52.639,16, emitida no dia 26.12.2006, bem antes da assinatura
do contrato e execug¢do da obra, que somente foi iniciada em
05.02.2007;

e) Cumprir os termos dos contratos firmados, observando as
cldusulas referentes as obrigacdes do contratante no que diz
respeito a dotagdo orcamentdria para cobertura financeira e
pagamento da despesa, no prazo pactuado.

f) Manter o contratante informado tempestivamente das decisdes
tomadas pela Administracio em relacdo ao objeto contratado e
demais decisdes relacionadas com a execugdo da obra.

3.13.5: Contrato 101/2006

a) Cumprir os termos do Edital de TP, tempestivamente aplicando
ao fornecedor faltoso as penalidades previstas no instrumento
convocatorio;

b) Que mantenha o Contratante informado tempestivamente das
decisdes tomadas pela Administracdo em relacdo ao objeto
contratado e demais decisdes relacionadas com a execugdo da obra;
¢) Informar se a contratada executou realmente os servigos. Caso
ndo tenha efetivada a obra, comunicar as providéncias tomadas pela
Administracio pra punir a empresa faltosa.

3.14 a 3.14.6 — Veiculos do DSEI Kayap6 (Colider): SOTRA Estaremos remetendo os esclarecimentos tdo logo o Setor de Transporte nos
a) Promover o imediato pagamento do débito junto ao DETRAN forneca.

com a finalidade de regularizacdo dos 2 veiculos.

3.16 A 3.20 — Bens Imdveis: Setor de | Estaremos remetendo os esclarecimentos tdo logo o Setor de Patrimdnio
a) Proceder ao levantamento das inconsisténcias e providenciar os | Patrimdnio nos forneca. Saliento que as informagdes pertinentes a estes itens foram

ajustes necessdrios para regularizacdo dos registros de forma que
retrate a realidade da situagdo dos bens imdveis da COREMT;

b) Articular com a GRPU/MT, com a finalidade de obter a senha do
SPIUNET, receber orientagdes acerca da utilizacdo do sistema e
dos procedimentos referentes aos ajustes relatados na alinea “a”;

¢) Verificar com a GRPU/MT, a possibilidade daquela Unidade
proceder ao trabalho de avaliar diversos imdveis com registros
incompativeis com os valores de mercado, a exemplo veja os
exemplos dos saldos das subcontas 14211.01.00 e 14211.07.00.

d) Analisar o registro da subconta 14211.80.00 — Estudos e Projetos
em conjunto com a DISESP e, se a citada despesa ja tiver sido
executada e encerrada, providenciar sua baixa no SIAFI;

prejudicadas visto que, por estes dias, os servidores do SOPAT estdo
profundamente envolvidos na execugdo do inventdrio de material e demais
levantamentos pertinentes, de modo que somente poderemos fornecer tais
informagdes posteriormente.
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e) Analisar os registros da subconta 14211.91.00 — Obras em
Andamento em conjunto com a DIESP, havendo termo de
encerramento ou entrega para as Entidades, no caso de convénios,
que seja providenciada sua baixa no SIAFL

Bens Moveis

a) Concluir a busca pelos bens ndo localizados e, se restar algum
material permanente que nio seja localizado no dmbito da Unidade
?Gesta(0ora, providenciar a abertura de processo de sindicancia, por
meio de comunica¢do a Divisdo de Administragdo pelo Setor de
Patrimdnio para deflagragao do procedimento visando a apuracio
de responsabilidade com vistas ao ressarcimento ao erario;

b) Regularizar a situagdo dos bens desaparecidos no sistema de
controle de bens permanentes para a situagido ou condi¢do propria
compativel com o registro no SIAFI na conta 14212.90.00 — Bens
em processo de localizagdo;

¢) Proceder ao registro no SIAFI na conta 14212.90.00 — Bens em
processo de localizagdo, com a indica¢do do CPF do responsavel
pelo bem, em conformidade com o Termo de Responsabilidade, até
que a Comissdo Sindicante pronuncie-se acerca da responsabilidade
pelo desaparecimento do bem mdével, no prazo méximo de 50 dias;
d) Concluida a sindicancia, com a devida responsabilizacio e, caso
ndo houver ressarcimento por parte do responsdvel, na forma
estabelecida pela Comissdo, deverd ser deflagrado o Processo
Administrativo Disciplinar e a baixa na conta 14212.90.00 — Bens
em processo de localizagdo e o devido registro na conta contdbil
19913.00.00 Diversos Responsaveis em Apuracdo até a finalizagdo
do PAD;

e) Se houver o ressarcimento pelo responsdvel, providenciar a
regularizagdo dos registros, com a baixa do bem no ASI e na Conta
19913.00.00 Diversos Responsdveis em apuragdo.

Bens a Alienar:
- Agilizar os procedimentos de alienacdo dos bens considerados
inserviveis em conformidade com o Decreto 99.658/90.

Bens em Poder de Outras Unidades ou Terceiros

- Realizar levantamento com o objetivo de verificar se todos os
bens que estavam emprestados aos municipios foram realmente
doados.
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13. Determinacoes e recomendacoes do TCU
Item 13 do contetdo geral por natureza juridica do Anexo II da DN-TCU-93/2008
Informagdes sobre providéncias adotadas para dar cumprimento as recomendacdes do Orgdo ou Unidade de controle interno expedidas no exercicio (de 2008) ou as justificativas para o caso de ndo
cumprimento, conforme disposto abaixo:

NUMERO Item do Recomendac@o SETOR PROVIDENCIAS ADOTADAS
DO Relatério RESPONSA
RELATORIO VEL
208094 2.1.1.1 Recomendacio 001:
(Auditoria Anexar aos processos licitatorios  orcamento | CPL, Pregdo | - Os setores envolvidos comprometeram-se a atender as presentes recomendacdes, tendo
Anual de estimado em planilhas de quantitativos e precos | e SALOG como data limite para implementagdo o dia 30/06/2008.
Contas do unitdrios com vistas a estimativa de custos do
Exercicio de objeto licitado;
2007) - CGU Recomendacio 002:
Abster-se de solicitar como exigéncia para | CPL e
participagdo na licitagdo o prévio cadastro no | Pregao
Sistema de Cadastramento  Unificado de
Fornecedores - SICAF, apresentando como uma
faculdade ao participante da licitacdo;
Recomendacio 003:
Apresentar comprovante de publicacdo do aviso
contendo o resumo do edital em jornal de grande
circulagdo nas licitagdes realizadas sob a | CPLe
modalidade tomada de pregos; Pregao
Recomendacio 004:
Apresentar no  processo justificativa para a
exigéncia de indices contdbeis que comprovem a
boa situacdo financeira dos licitantes, conforme
previsto no § 5° do art. 31 da Lei n°® 8.666/93;
Recomendacio 05: CPLe
Observar a Lei n° 8.666/93 quanto a | Pregdo
obediéncia  dos  aspectos  necessdrios  a
formalizac@o dos processos licitatorios.
CPL
22.1.1 Recomendacio 001: - As presentes recomendagdes em geral tem sido aplicadas. A data limite para
Exigir certificados de exclusividade somente dos | SOMAT implementag@o foi em 23/06/2008.
entes enumerados no art. 25, I, da Lei n° 8.666/83;
Recomendacio 002:
Utilizar o fundamento adequado para a
adjudicacdo e homologacdo do processo de
inexigibilidade de licitagdo; CRe
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Recomendacio 003:
Anexar no processo comprovante de publicacio
de ato de ratifica¢@o da inexigibilidade no Didrio

SOMAT

Oficial da Unido. SOMAT

3.1.1.1 Recomendacio 001: - A Divisdo de Recursos Humanos, por intermédio de suas respectivas dreas, estard
Efetuar o pagamento da indenizacdo de campo | SAPAG atenta a certificar da corre¢do do encaminhamento para pagamento da indenizagdo. Além
somente quando a escala de trabalho contemplar a disso, estd sendo efetuado levantamento quanto a certificagdo de que pagamento ja
jornada de trabalho integral do servidor. efetuados nos dois dltimos exercicios tenham sido realizados corretamente. Quanto a
Recomendacio 002: Recomendacdo 002, a DIREH estard procedendo a diligéncia no sentido de certificar da
Averiguar a situacdo do servidor matricula n° regularidade do pagamento ao servidor matricula n® 489844. Posteriormente, a SACAD
489844 (Evandro Rodrigues Soares — lotado no — Secdo de Cadastro informou que no assentamento funcional do servidor ndo consta
ERS de Peixoto de Azevedo) e, em se | SACAD e quaisquer informagdes que o mesmo acumula cargo efetivo com o cargo de vereador.
confirmando a acumulagéo do cargo de Vereador | SAPAG Resta a diligéncia.
com o cargo efetivo na FUNASA/MT, somente
efetuar o pagamento da indenizac¢do de campo para
os dias em que ele efetivamente cumprir a jornada
de trabalho integral no campo.

3.1.2.1 Recomendacio 001:
Exigir a comprovagdo da regularidade fiscal | CPL, - As 4reas envolvidas concordam plenamente com esta recomendacdo e estabeleceram a
(INSS e FGTS) de todas as empresas contratadas | PREGAO, data para implementacdo em 30/06/2008.
(inclusive as contratadas por meio de Dispensa), a | SOMAT e
fim de obedecer ao Acérddo TCU n° 1.467/2003. SALOG

3.1.3.1 Recomendacio 001:
Efetuar um levantamento da real necessidade | SALOG, - As referidas dreas concordaram com a recomendacdo, estabelecendo a data de
da contratacio dos postos de servicos | DIREH e 31/12/2008, como limite para implementacdo. Contudo, ainda estd em andamento o
terceirizados, apresentando a descri¢do detalhada | DIADM Processo n° 25180.015.898/2008-36, visando o necessdrio procedimento licitatério.
das atividades que deverdo ser desenvolvidas
por cada posto de servico e justificando os
quantitativos necessarios para cada posto;
Recomendacio 002:
Realizar novo processo licitatdrio no intuito de
sanar as falhas provenientes das alteragdes | SALOG,
realizadas pelo 2° Termo Aditivo ao Contrato | DIREH e
06/2006. DIADM

3.132 Recomendacio 001: - A SALOG concordou com a recomendacdo, estabelecendo a data limite para
Fazer adequacdo no quantitativo da franquia | SALOG implementacdo em 31/10/2008. Mencionou ainda, a época que estava em andamento um
contratada, mediante histérico da produgdo de procedimento licitatério que visa efetuar uma nova contratacdo que atenderd a toda a
copias. COREMT (incluindo os DSEIs), de modo que haja um correto atendimento ao objeto
Recomendacio 002: destas recomendacdes. Ressalte-se que o contrato resultante desse procedimento ja estd
Adotar as providéncias cabiveis, uma vez que | SALOG em andamento desde 2008.

em danos
consubstancia

a subutilizacdo da franquia resulta
ao erario, bem como
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inobservancia aos principios da economicidade e
que a repeti¢do dos fatos ensejard recolhimento
ao erdrio por parte de quem lhes der causa.

3.1.3.3

Recomendacio 001:

Efetuar pesquisas de precos em pelo
menos trés empresas antes de
prorrogar a vigéncia dos contratos de
servicos continuados, no intuito de
garantir que a manutencio dos precos
contratados ¢ vantajosa a
Administragdo, conforme preconizado

pelo art. 57, I da Lei 8.666/93.

SALOG

- Houve concordancia, sendo estabelecida a data limite em 01/07/2008. Tal
recomendacdo estd sendo seguida.

3.14.1

Recomendacio 001:

Notificar o convenente sempre que 0 mesmo nao
apresentar a prestacdo de contas no prazo legal,
anexando o comprovante da notificagdo ao
processo e promovendo a inscricdo em
inadimpléncia no sistema SIAFTI,

Recomendacao 002:

Elaborar plano de finalizagdo das andlises das
prestacdes de contas dos convénios, realizando o
devido registro da situagdo no sistema SIAFL

Equipe
Convénios

Equipe
Convénios

- Houve concordancia, sendo estabelecida a data limite em 11/07/2008. A Equipe de
Convénios estd acatando tais recomendacdes.

4.1.1.1

Recomendacio 001:

Exigir os relatérios de viagem e o boletim
didrio de trifego e/ou bilhete de passagem, de
modo a comprovar o efetivo deslocamento. Caso
ndo fique comprovado, exigir a devolucdo das
didrias pagas em excesso;

Recomendacao 002:

Exigir a devolugdo de didrias pagas em
excesso aos servidores matriculas n°s 503555
(157/DSEI- Eurides de Oliveira Alves-DSEI
Cuiabd) e 485015 (614/DIESP- Enedino
Maximiano de Jesus-DIESP), caso ndo fique
comprovado o afastamento no periodo previsto;
Recomendacio 003:

Comprovar a  pertinéncia/regularidade  do
pagamento de didrias até 28/09/07 ao servidor
matricula n® 503701 (17 a 28/09/07 - PCD
698/DSEI- José Ferreira de Figueiredo — DSEI
Cuiabd);

SIPAD e
DIADM

SIPAD,
DIADM,
SAEOF,
DSEI
CUIABA e
DIESP

SIPAD e
DSEI

- Quanto as Recomendagdes 001, 004 e 006, foi efetuado o Memorando Circular n°
013/DIADM/COREMT/FUNASA, provendo as orientagdes ali recomendadas. Quanto as
Recomendagdes 002 e 003, foi remetido Memorando com as devidas GRUs aos
servidores, havendo sido comprovada a devolug@o por parte dos servidores matriculas
485015 e 503701. Referente a Recomendagdo n® 007, estamos enviando Memorando a
Presidéncia da FUNASA, visto que o Sistema de Passagens e Didrias (SIPAD) nado
contempla campo para desconto do vale transporte. Ademais, estd em processo de
implantacdo o SCDP, que permitird efetuar esse lancamento. Quanto aos demais itens,
estamos providenciando sua regularizacio.
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Recomendacio 004:

Anexar a proposta de concessdo nos processos de
pagamento de didrias, de modo que seja inclusa
a justificativa expressa na concessdo de didrias
que iniciem ou incluam final de semana e
feriado, conforme disposto no § 2° do art. 5°
do Decreto n° 5.992/2006, e outras informagdes
necessdrias a verificagdo da conformidade dos
pagamentos;

Recomendacio 005:

Exigir a devolugdo de duas didrias aos
servidores matriculas n°s 489414 (PCDs
062/DIREH- Jonheir Roza Soares- SALOG) e
503042  (063/DIREH- Alcebiades da Costa-
SOTRA);

Recomendacio 006:

Nao  autorizar o pagamento de didria para
deslocamentos, sem pernoite, dentro da mesma
microrregido constituida por municipios limitrofes,
em observancia ao § 3° do artigo 58 da Lei n°
8.112/90;

Recomendacio 007:

Efetuar o desconto do auxilio-transporte na
concessdo de didrias a servidores que o
percebam, em observancia ao disposto no § 2°do
art. 5° da MP n° 2.165-36.

CUIABA

SIPAD

SIPAD,
SALOG e
SOTRA

CR, DIADM
e SIPAD

SIPAD

5.1.1.1

Recomendacio 001:

Anexar aos processos licitatérios orgamento
estimado em planilhas de quantitativos e precos
unitdrios com vistas a estimativa de custos do
objeto licitado;

Recomendacio 002:

Repetir o convite, com a convocagdo de outros
possiveis interessados, ressalvadas as hipdteses
previstas no pardgrafo 7° do art. 22 da Lei n°
8.666/93, sempre que ndo se obtiver o nimero
legal minimo de trés propostas aptas a selecdo;
Recomendacio 003:

Observar a Lei n° 8.666/93 quanto a
obediéncia dos aspectos necessdrios a
formalizac@o dos processos licitatdrios.

CPL

CPL

CPL

- Houve concordancia com estas recomendagdes € o comprometimento em implementa-
las a partir de 30/06/2008.
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5.1.1.2

Recomendacio 001:

Abster-se  de  exigir modalidade de garantia
contratual, visto ser uma opcao do contratado;
Recomendacio 002:

Exigir a regularidade fiscal do contratado antes
da celebragdo do contrato.

Recomendacio 003:

Contratar obras somente quando o valor das
mesmas estiver dentro da mediana dos custos
unitdrios de materiais e servicos de obras
estabelecido pelo SINAPL

CPL/PRE
GAO

CPL,
PREGAO,
SOMAT e
SALOG

DIESP,CR e
SALOG

- Quanto as recomendacdes 001 e 002, concordamos plenamente. Quanto a
Recomendacdo 003, temos apenas uma ressalva quanto a situagdes que podem ocorrer
em que obras sdo efetuadas em locais muito distantes (normalmente sdo em dreas
indigenas) e cujo valor do material de constru¢do € substancialmente superior ao
encontrado nos maiores centros. Portanto, poderd ocorrer caso em que o valor base do
SINAPI esteja relativamente abaixo da realidade do custo dos materiais encontrados no
local envolvido na obra ou em sua proximidade.

6.1.1.1

Recomendacio 001:

Utilizar suprimento de fundos somente em
despesas que ndo possam subordinar ao processo
normal de aplicacdo, em conformidade com o
artigo 45 do Decreto n°® 93.872/86, realizando
licitagdo quando a aquisi¢do extrapolar o limite
estabelecido para dispensa de licitacdo.
Recomendacio 002:

Fazer as devidas retencdes de INSS sobre
servicos prestados de obras de engenharia,
conforme determina a legislacdo previdencidria;
Recomendacio 003:

Aprovar a Prestacdo de Contas somente
quando a mesma estiver devidamente instruida
com documentos idoneos, vdlidos para
comprovagdo da aplicacdo de despesas, devendo
0 Ordenador de Despesas recusar a referida
prestacdio  de contas quando for apresentado
documento fiscal com data limite para emissdo
expirado, em obediéncia ao § 2° do art. 45, do
Decreto n°® 93.872/86.

Recomendacio 004:

Aplicar os recursos, nos casos de suprimento de
fundos para pequeno vulto, observando o limite
maximo estabelecido por documento fiscal. Em
caso contrdrio, glosar as despesas excedentes, em
cumprimento ao Manual SIAFI e a Portaria n°
95/2002 do Ministério da Fazenda.
Recomendacio 005:

Anexar nas Prestacdes de  Contas de
suprimento de fundos as justificativas para
realizacdo de saques, em observancia ao que
dispde o § 2°, art. 2°, do Decreto n°® 5.355/2005.

CR

SAEOF e

DIESP

SAEOF e
CR

SAEOF e
CR

SAEOF,
DIADM e CR

- Foi efetuado o Memorando Circular n°® 014/DIADM/COREMT/FUNASA, dando
ciéncia a todas as dreas acerca dos apontamentos das recomendacdes acima.
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Recomendacio 006:

Efetuar a  competente verificacgdo da | SAEOF/SOF
regularidade fiscal quando da realizacdo do | IN
pagamento das faturas para a Administradora de
Cartdes; SAEOF/SOF
Recomendacio 007: IN
Formalizar adequadamente os processos de
prestacdo de contas de suprimento de fundos por | SAEOF,
concessdo, anexando comprovante de estorno de | SOFIN,
empenho  ndo  utilizado e comprovante de | DIADM e CR
devolugdo de saque nao utilizado.
Recomendacio 008:
Abster-se de realizar pagamentos a empresa
diversa da contratada para execucdo de servigos.

7.1.1.2 Recomendacio 001: - Houve concordancia plena com a presente recomendacdo. A Secdo de Cadastro ainda
Estabelecer rotinas de atualizacdo da situagdo | SACAD e informa que jad é efetuado um cadastramento anual, de modo a manter a devida
funcional dos servidores "cedidos" no SIAPE. DIREH atualizacdo.

7.2.1.1 Recomendacio 001: - A COREMT esté plenamente de acordo com esta recomendacio e se compromete a dar
Cumprir as determinagdes expedidas pelo Tribunal | CR, DIADM, | prioridade a tais determinagdes.
de Contas de Unido em seus Acérddos, sob pena | EQ.
de responsabilidade solidéria da autoridade CONVENIO
administrativa omissa, além de outras penalidades | S e SALOG
previstas.

8.1.1.1 Recomendacio 001: - Ndo podemos nos furtar de salientar sobre as angustias que periodicamente ocorrem
Efetuar a realizacdo das despesas somente com | DSEls, quanto a situacdo pertinente 3 Recomendacdo 001, pois por vezes surgem situagdes de
respaldo de prévio empenho, garantindo, dessa | SALOG, CR, | risco a vida dos indigenas e que impelem algumas chefias a adotarem medidas imediatas
forma, o cumprimento do artigo 60 da Lei | DIADM e e somente depois efetuarem o encaminhamento processual. Isso muitas vezes € resultado
4.320/64; SAEOF do fato de nao haver dotacdo orcamentdria descentralizada pela Presidéncia desta
Recomendacio 002: Instituicdo em quantidade suficiente para a demanda. No entanto, assevero que tanto o
Efetuar o langamento das despesas no exercicio Ordenador de Despesas quanto todas as dreas estdo empenhando-se em reduzir tais
de ocorréncia de seu fato gerador, em respeito SAEOF ocorréncias, visando enfim elimina-las em curto prazo.
ao regime de competéncia adotado pela
Contabilidade Publica para o registro das
despesas, expresso no art. 35 da Lei n°® 4.320/64
(Acérddo TCU 32/2007).

8.2.1.1 Recomendacio 001: - No presente caso, ecoamos a preocupa¢do mencionada concernente ao item anterior.
Realizar um planejamento eficaz de forma | ASPLAN, Foi efetuada uma reunido com todos os representantes dos Distritos Sanitdrios Indigenas,
que possa contemplar adequadamente todas as | CR, DIADM com o objetivo de planejar os gastos previstos e as compras a serem efetuadas, de modo
despesas do exercicio; e DSEls a ndo ocorrer situacdes anteriores.
Recomendacio 002:
Abster-se de realizar despesas sem que haja CR, DIADM,
or¢amento suficiente para suportd-las no exercicio | DSEls e
em que ocorrerem. ASPLAN
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Recomendacio 001:

CR, DIADM,

- Houve concordancia plena com tal recomendacdo, tendo como data limite para

8.2.2.1 Abster-se de realizar fracionamento de despesas, DSEls e implementacdo o dia 14/07/2008.
realizando licitagdo na modalidade adequada. SALOG
9.2.1.1 Recomendacio 001:
Observar o prazo estabelecido para aentrega da | ASPLAN - Houve concordancia com tal recomendacdo, no que depender desta COREMT.
Tomada de Contas, bem como apresentar o
Relatério de Gestdo com detalhamento completo
de todo conteudo exigido, conforme
dispositivos legais emanados do Tribunal de
Contas da Unido e da Controladoria-Geral da
Unido aplicdveis ao respectivo exercicio.
9.2.2.1 Recomendacio 001:
Observar os normativos relativos 2 Administracdo | CR, DIADM - A COREMT concorda plenamente com esta recomendag@o e estd se aprimorando nesse
Piblica de modo a ndo realizar atos que se | e DSEls. sentido.
tornem obstidculos ao desempenho da Unidade
como os decorrentes dos fatos identificados
como omissdo/falta de providéncias do Gestor
em auditorias anteriores e nesta auditoria.
Oficio Envia Questiondrio — Suprimento de Fundos — - Providenciado, conforme solicitag@o.
200/2008- Diligéncia | solicita preenchimento e respostas. SAEOF
TCU/SEMA
G
Oficio n° Solicita esclarecimento acerca da averbacdo do - Atendido mediante o Oficio n° 31/SACAD/DIREH, de 08/01/2008.
4772/2007/T | Diligéncia | tempo de servico do servidor Basilio de Souza | DIREH/SAC
CU Barros. AD
Oficio n° Diligéncia | Solicitacdo ref. pensdo. DIREH/SAC | - Atendido mediante o Oficio n° 59/SACAD/DIREH, de 11/01/2008.
4698/2007/T AD
CU
Oficio n° Diligéncia | Solicita esclarecimento ref. relacao de parentesco. | DIREH/SAC | - Atendido mediante o Oficio n° 84/SACAD/DIREH, de 17/01/2008.
4844/2007- AD
TCU/SEFIP
Oficio n°® Solicita esclarecimento acerca da averbagdo do - Encaminha documentacdo disponivel, em atendimento a presente solicitacdo.
01141/2007 | Diligéncia | tempo de servico do servidor Basilio de Souza | DIREH/
- Barros. Requer a juntada de sentenca judicial, | SACAD
TCU/SEFIP juntamente com a certiddo de transito em julgado,
que determinou a averbagdo do tempo de servigo.
Acdérdaol47
8/2008- Sessdo de | Para conhecimento e anotagio nas pastas | DIREH/ - Providenciado pela respectiva drea.
TCU- 13/05/08, | funcionais, indicando a legalidade, para fins de | SACAD
Primeira ATA registro, os atos de interesse dos servidores nele
Camara 15/2008 | especificados.
Diligéncia Solicita cépia de toda documentagdo pertinente a - Atendido mediante o Oficio n° 660/Equipe de Convénios, de 06/06/08, onde,
Delegacdo de | Oficion® | Tomada de Pregos 01/2008, no &ambito da | Equipe de considerando que a FUNASA ndo detém a posse dos processos licitatorios das
Competéncia | 115/2008- | Prefeitura Municipal de Barra do Bugres/MT, | Convénio prefeituras, sugere-se que a solicitacdo seja efetuada diretamente junto a Prefeitura de

118




TCU/SEC | envolvendo a execucdo do Convénio FUNASA Barra do Bugres.
EX-MT | 2407/2006 (SIAFI 569513).
Diligéncia Solicita cépia da Ata da ultima reunido do -
TCU/SECES Oficio Conselho Distrital de Satde Indigena do DSEI | ASTIN/
-MT 109/2008 | Xavante, realizada de 22 a 24/04/2008, com vistas | DSEI
ao saneamento de Relatério de Auditoria | XAVANTE
(021.326/2007-2).
Diligéncia
TCU/SEFIP | 00674/200 | Solicita cépia de certiddes de nascimento de | DIREH/ -
8 beneficidrios de pensdes instituidas por Athayde | SACAD
Nicola Barros, Fabio Alves Mota e José Vieira dos
Passos; solicita termo de designacdo de Jannessa
Rondon Sempio e comprovagdo da incapacidade
dos pais dos interessados em prover-lhes o
sustento.
Diligéncia Encaminha questiondrio referente aos DSEIs
Circular 2425/2008 | Cuiaba e Xavante, Equipes Multidisciplinares, | GAB/CR - Atendido, conforme solicitacao.
SECEX/MT suas CASAIs e Pélos.
Acérdao Para conhecimento e anotagdo nas pastas
2953/2008 Sessdo de | funcionais, indicando a legalidade, para fins de | DIREH/ - Providenciado pela respectiva drea.
TCU - 17/09/08, | registro, os atos de interesse dos servidores nele | SACAD
Primeira Ata especificados. (José Paes da Costa)
Cémara 33/2008
Acoérdao Para conhecimento e anotacdo nas pastas
1074/2008 Sessdo de | funcionais, indicando a legalidade, para fins de | DIREH/ - Providenciado pela respectiva drea.
TCU - 15/04/08, | registro, os atos de interesse dos servidores nele | SACAD
Primeira Ata especificados. (Pensdo civil)
Célmara 11/2008
Diligéncia Solicita cépias ou a disponibilizagdo dos processos
TCU/SECE Oficio dos seguintes convénios: 1600/2005, 0784/2005, | Equipe de -
X/MT 49/2008 | 3005/2005 e 2867/2005, todos firmados com a | Convénios
Prefeitura Municipal de Paranatinga.
Diligéncia Solicita cépia de certidoes de nascimento de
TCU/SEFIP | 00811/200 | pensionistas: Daniel Cunha Mayolino, Thiago | DIREH/ -
8 Nunes da Cunha Mayolino, Fébio Atilio Mayolino | SACAD
e Heverlen Batista Silva Nascimento; solicita
comprovantes de  residéncia, dependéncia
econdmica e da total incapacidade de seus pais em
prover-lhes o sustento.
Diligéncia de Solicita informagdes relativas ao Termo de
Acompanha Oficio n® | Convénio n° 965/99, Siafi 387833 Processo | DIESP -
mento 1380/2008 | 25180.032.156/2003-61, celebrado entre a
TCU/SEC | Prefeitura Municipal de Porto Alegre do Norte/MT
EX-7 e a FUNASA, ref. ampliacio do sistema de
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abastecimento de dgua no municipio: A que se
refere o percentual de 71% de execucgdo da obra;
se nas vistorias in loco foram verificados os
recebimentos dos materiais constantes das notas
fiscais apresentadas nas prestacdes de contas, no
valor de R$ 86.000,00 e que destino foi dado aos
materiais; se os servigos executados poderdo ser
aproveitados, em caso de continuidade da obra; a
situacdo da obra atualmente.

Acérdao Para conhecimento e anotagdo nas pastas

3761/2008 Sessdo de | funcionais, indicando a legalidade, para fins de | DIREH/SAC | - Providenciado pela respectiva drea.
TCU - 04/11/08 | registro, os atos de interesse dos servidores nele | AD

Primeira Ata especificados.

Céamara 33/2008

Acoérdao Para conhecimento e anotacdo nas pastas

3770/2008 Sessdo de | funcionais, indicando a legalidade, para fins de | DIREH/SAC | - Providenciado pela respectiva drea.
TCU - 04/11/08 | registro, os atos de interesse dos servidores nele | AD

Primeira Ata especificados.

Céimara 40/2008

Acoérdao Para conhecimento e anotacdo nas pastas

3985/2008 Sessdo de | funcionais, indicando a legalidade, para fins de | DIREH/SAC | - Providenciado pela respectiva drea.
TCU - 04/11/08 | registro, os atos de interesse dos servidores nele | AD

Primeira Ata especificados.

Célmara 40/2008
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14. Atos de admissao, desligamento, concessao de aposentadoria e pensiao praticados no

exercicio
Item 14 do contetdo geral por natureza juridica do Anexo II da DN-TCU-93/2008

ATOS QUANTIDADE REGISTRADOS NO SISAC
Quantidade

Admissao 0 0

Desligamento 1 0

Aposentadoria 11 11

Pensao 10 10

15. Dispensas de Instauracao de TCE eTCE cujo envio ao TCU foi dispensado

Item 15 do Contetido Geral do Anexo IT da DN TCU 93/2008

Quadro II.A.13 — Processos dispensados de instauragdo de TCE e processos de TCE ndo encaminhados ao TCU em
decorréncia do arquivamento no 6rgio de origem' — Exercicio __

Motivo Responsavel Pripcip
Valor do ais
da Cargoou |- yapitg Ocorréncia medidas
dispens | N°do processo (adm. funcdo do . 4 Data da . laridad ..
aoudo ou TCE) L Nome responsavel Zmallrds ocorréncia’ {irresularide; 6es adminis¢
arquiva CNPJ 3 até 31/12 detectadas) rativas
o R$) adotada
mento K
Jossy Soares S. da
1 25180.005.889/2007-56 |  544876174-72- | SIV&" Ag.Admin, | NS WP g 15 g | Recebimento indevidode | TCE
David José de Nio se Nao aprovagao da TCE
2 25180011438/2004-13 07943016149 Souza Ex-Gestor | aplica- 28.11.2008 Prestagao de Contas
Nereu Botelho de Nio se aplica Nao atingimento do objeto | TCE
2 25180001622/2002-85 07004923134 | Campos Ex-Gestor 27/02/2008 pactuado
Nio se aplica Naio aprovagao de contas, TCE
2| 25180010859/2004-19 | 08464219172 |Jodio de Souza Luz | Ex-Gestor 21022008 | decorrente auséncia
documentacao técnica.
Naio se aplica Constata¢do pela SFCI de TCE
4 | 25180008332/2004-24 | 18454046100 | LuteroSiqueirada \p oo 12.02.2008 | irregularidades no processo
Silva licitatério.

OBS: A Coordenaciao Regional de Mato Grosso, face as supervisoes realizadas pela equipe técnica, junto aos municipios nao foi necessario a ins
nenhum processo de Tomada de Contas Especial.
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16. Informacoes sobre a composicao de Recursos Humanos

Descrigdo

2006

2007

2008

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Servidores Ativos do quadro
proprio em exercicio na unidade

703

Funcionarios Contratados — CLT
em exercicio na unidade

Total Pessoal Proprio

703

Descrigdo

2006

2007

2008

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Ocupantes de funcoes de
confianca, sem vinculo.

1

1

1

Descrigdo

2006

2007

2008

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Contratacoes temporarias
(Lei 8.745/1993)

Descrigdo

2006

2007

2008

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Pessoal terceirizado
Vigilancia/Limpeza

38

33

32

Pessoal Terceirizado Apoio
Administrativo

76

81

79

Pessoal Terceirizado Outras
Atividades

* Estagidrios

43

84.290,82

43

84.900,99

35

112.588,69

Total Pessoal Terc. + Estag.

Descricdo

2006

2007

2008

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Pessoal requisitado em exercicio
na Unidade, com 6nus.

02

02

Pessoal requisitado em exercicio
na Unidade, sem Onus.

0

0

Total Pessoal Requisitado, em
exercicio na Unidade.

02

02

Descrigdo

2006

2007

2008

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Quantidade

Despesa

Pessoal Cedido pela Unidade,
com Onus.

1

1

Pessoal Cedido pela Unidade,
sem Onus.

0

0

Total Pessoal Cedido pela
Unidade.

2008

Descrigdo

Quantidade

Despesa

Pessoal envolvido em agdes
finalisticas da unidade

593

Pessoal envolvido em agdes de
suporte da unidade

Total Pessoal.

593
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17. Outras informacoes consideradas pelos responsaveis como relevantes para a avaliacao da
conformidade e do desempenho da gestao.

Campo nao utilizado

18. Conteudos especificos por UJ ou grupo de unidades afins (Nao se aplica)
Item B do Anexo II da DN-TCU-93/2008
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