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Apresentacao

O presente Relatdrio de Gestéo, que integra a Prestacdo de Contas
do Coordenador Regional da FUNASA em Minas Gerais ao Tribunal de
Contas da Unido - Exercicio de 2005 — foi elaborado em conformidade com a
Decisdo Normativa N.° 71/2005 do TCU e em consonancia, ainda, com a
Norma de Execucdo N.° 01, da Controladoria Geral da Unido, de 05/01/2006.

O Plano Operacional pactuado pela CORE-MG com a
Presidéncia, visando o cumprimento das agles estabelecidas dentro dos
objetivos estratégicos fixados pelo Governo Federal, quais sejam: Reduzir os
Indicadores de Morbimortalidade das Populagbes Indigenas; Assegurar
Modelo de Gestdo e Execucdo que garanta a exceléncia na atencdo a Saude
Indigena, contemplando as especificidades locais; Fomentar Acdes e
Implementar Acbes de Saneamento Ambiental para Prevencdo e Controle de
Doencas em populagfes vulneraveis (assentamentos, remanescentes de
quilombos, entre outros), nas Comunidades Indigenas e nos municipios de ateé
30 mil habitantes, Fomentar Acdes de Monitoramento e de Controle da
qualidade &gua para consumo humano, e, Garantir o Acompanhamento
continuo dos Projetos da FUNASA pelos Orgaos de Controle Social, direciona
claramente o foco da gestdo pulblica para a aplicacdo dos recursos da
FUNASA, na saude das populaces indigenas, saneamento ambiental e
promogéo do controle social. Assim, apresenta-se neste relatorio a atuagdo da
Coordenacgéo Regional da FUNASA em Minas Gerais segundo as diretrizes e
objetivos estratégicos do Governo Federal e suas respectivas acgdes
desenvolvidas no ambito da Instituicao.

A Coordenacdo Regional de Minas Gerais — CORE-MG,
conforme previsto no art. 7°, IV do Regimento Interno da Instituicdo, € uma



unidade descentralizada da Fundacdo Nacional de Saude — FUNASA,
fundacdo de direito publico instituida com base no disposto no art. 14 da Lei
n.° 8.029, de 12 de abril de 1990, esta vinculada ao Ministério da Satde, com
sede e foro em Brasilia — DF. A CORE-MG, tem sede em Belo Horizonte, a
Rua Espirito Santo, n.° 500 — centro — CEP 30160-030 , Gabinete do
Coordenador no 6° andar, tel. (31) 3248 2902 — Fax (31) 3226 8999, esta
inscrita no CNPJ sob o0 n.° 26.989.350/0021-60.

Dados do SIAFI:

a) Funcéo de Governo: Executora;
b) Gestdo: 36211;
c) Unidade Gestora: 255013;

d) Situacdo: Ativo

Nos termos estatutarios, compete a instituicdo:

I- Prevenir e controlar doengas e outros agravos a saude;
I1-  Assegurar a saude dos povos indigenas;
I1l1- Fomentar solucbes de saneamento para prevencdo de

doencas.

Estrutura Administrativa da CORE-MG:

I- Divisdo de Recursos Humanos — DIREH;
II-  Divisdo de Administragdo — DIADM;
I1l- Divisdo de Engenharia de Saude Publica — DIESP;

V- Distrito Sanitario Especial Indigena — DSELI.



A CORE-MG conta ainda com duas unidades de apoio ao
Gabinete do Coordenador: a Assessoria de Planejamento e a Assessoria de
Comunicacédo Social e Educacdo em Saude.

OBJETIVOS E METAS:

Todas as ag0es da CORE-MG fazem parte dos objetivos e metas
da FUNASA, estabelecidas pelo Governo Federal, sendo que as acOes
finalisticas, ou seja, aquelas diretamente vinculadas a sua misséo institucional
pactuadas com a Presidéncia, fazem parte do Plano Operacional da
Coordenacdo de Minas Gerais, de cuja gestdo € de responsabilidade do
Coordenador Regional.

Para fins deste relatorio, foi obedecida a estrutura correspondente
a do PPA, ou seja, associando-se as atividades e projetos as acoes e metas.

Em relacdo ao cumprimento, no ambito de cada acédo, das metas
estabelecidas no Plano Operacional, cumpre registrar que 0s produtos
alcancados sdo, em geral, inadequados para refletir o real servico prestado a
sociedade pela unidade descentralizada da FUNASA em Minas Gerais,
improprios para refletir o desempenho de programas caracterizados como de
gestdo de politicas de vigilancia em saude. Ndo obstante, apresentamos, a
seguir, as metas pactuadas com a Presidéncia sob a geréncia desta
Coordenacdo Regional, contidas no Plano Operacional 2005/2006.

ACOES DE SAUDE INDIGENA

DIRETRIZ 1: Promover a atencdo integral a salde dos povos indigenas,
respeitando as especificidades etno-culturais e geograéficas,
atuando intersetorialmente com outras instancias do Governo e
no ambito do SUS.

OBJETIVO ESTRATEGICO: Reduzir os indicadores de morbimortalidade das
populacdes indigenas

ACAO DESCRICAO DA METAS FISICAS METAS FINANCEIRAS

ACAO/META PREVISTO [REALIZADO [PREVISTO |REALIZAdO




111

Intensificar as a¢6es de controle
de tuberculose/Reduzir a
incidéncia de tuberculose
pulmonar positiva na populacéo
indigena.

(un: coeficiente de incidéncia)

100,8/100.000

100,8/100.000

1.1.3

Implantacéo da Vigilancia
Alimentar e Nutricional e Apoio
as AcbBes de Promogdo de
Seguranca Alimentar e
Nutricional/Implantar a Vigilancia
Alimentar e Nutricional nas 8
etinias,  priorizando  criangas
menores de 05 anos e gestantes.
(un: etinias c/programas
implantados)

05

N/concluida

114

Intensificacdo das Acbes de
imunizac6es nas areas
indigenas/Alcangar a cobertura
vacinal adequada em 50% das
aldeias dos 13 Polos Basicos para
as vacinas Sabin e Hepatite B em
< de 05 anos, , e Tetravalente em
< 01 ano.

(um: N° de Pdlos Base ¢/50% das
aldeias c/cobertura vacinal
adequada)

08

08

115

Implementacdo do Modelo de
atencdo integral a salde da
Mulher e da Crianga/Implantar
nos 5 Polos Base as agdes de
promocdo a saude integral da
Mulher e da Crianca, de forma
integrada com as outras areas
programaticas, priorizando o Pré-
Natal, Parto, Puerpério,
crescimento, desenvolvimento e
doencas prevalentes na infancia
(menores de 05 anos).

(un. Pélos  Base  cl/agBes
implementadas)

05

05

116

Implantacdo e Implementacdo do
Programa de DST/AIDS e
Hepatites nos 34 DSEIl/Implantar
e implementar o Programa
DST/AIDS Ee Hepatites nos Pélos
Base, de acordo com as
necessidades e  caracteristicas
culturais locais.

(un: Pdélos Base com programa
implantado)

06

N/concluida

117

Aumento da Resolutividade e
cobertura das agdes de saude
bucal.

Metas:

> Implementar as agdes e servicos
de satde em 10 Po6los Base.

(un: Pélos Base)

06

06




> Equipar 5 Pélos Base para
realizacdo de atendimento em
salde bucal. 02 02
(un: Pdlos Base)

>Apoiar a estruturacao de servicos
de protese em 03 Polos Base.

(un: servico  de protese 01 01
estruturado)
TOTAL GERAL *hkkkkk | dkkhhhk 4.382.372,25 | 4.382.372,25

ACOES DE SANEAMENTO AMBIENTAL

DIRETRIZ 2: Fomentar Ag¢Ges Sustentaveis de Engenharia de Salude Publica e de
Saneamento Ambiental Integrados as Diretrizes do SUS e a
Politica de Saneamento do Governo Federal

OBJETIVO ESTRATEGICO:

2.1 — Fomentar e Implantar acdes de Saneamento Ambiental para prevencdo e
controle de doencas em populacfes vulneraveis (assentamentos, remanescentes
de quilombos, entre outros, nas comunidades indigenas e em municipios de até
30 mil habitantes, prioritariamente.

2.2 - Fomentar as acGes de engenharia de satde publica para prevencao e controle de
doengas.

2.3 - Fomentar acbGes de monitoramento e de controle da qualidade da agua para
consumo humano.

ACAO DESCRICAO DA METAS FISICAS METAS FINANCEIRAS

ACAO/META PREVISTO | REALIZADO | PREVISTO | REALIZADO

Financiamento das acfes de
saneamento  ambiental para
prevencdo e controle de doencas
em municipios de até 30 mil
habitantes.

Metas

* Aprovar projeto técnico dos
convénios para implantacdo do
sistema de abastecimento de 4gua 37 0
(un: projetos téc. aprovados)

211

* Aprovar Projetos Técnicos dos
Convénios para implantacdo do
sistema de esgotamento sanitario. 10 1
(um: projetos téc. Aprovados)




* Aprovar Projetos Técnicos para
implantacéo de melhorias

sanitarias domiciliares. 07 04
(un: Projetos Téc. Aprovados)
* Aprovar Projeto Técnicos para
implantacdo de Melhorias de
habitacdo para controle de Doenca 03 0
de Chagas.
(un. Projetos Téc. Aprovados)
* Aprovar Projeto Técnico para
implantacdo e modernizacdo de 08 1
sistemas de residuos sélidos.
(un. Projetos Téc. Aprovados)
2.1.1b |Financiamento das acgBes de
saneamento ambiental para
prevencdo e controle de doencas
em municipios de até 30 mil
habitantes.
Metas
* Implantar ~ Sistema  de
abastecimento de Agua. 42 16
(un: Projetos Téc. Aprovados)
* Implantar Sistema de
Esgotamento Sanitario. 28 9
(un: Projetos Tec. Aprovados
* Implantar Melhoria Sanitaria
Domiciliar. 22 9
(un: Projetos Téc. Aprovados
* Implantar  Melhorias  de
habitacdo rural para controle de
Doenca de Chagas. 04 14
(un: Projetos Téc. Aprovados
* Implantar e modernizar sistema
de Residuo Sélido. 12 13
(un: Projetos Téc. Aprovados)
Apoio ao desenvolvimento de
acbes de saneamento ambiental
para prevencdo e controle de
2.1.2.a | doengas em municipios de até 30
mil habitantes(orcamento de anos
anteriores — até 2002)
Metas
* Implantar ~ Sistema  de
abastecimento de agua 22.376 19.962
(un: Familia beneficiada)
* Implantar ~ Sistema  de
Esgotamento Sanitério. 9.965 7.539
(un: Familia beneficiada)
* Implantar Melhoria Sanitéaria
Domiciliar 15.811 13.724

(un: Familia beneficiada)




* Implantar  Melhorias de
habitacdo rural para controle da
Doenca de Chagas.

(un: Familia beneficiada)

* Implantar e modernizar sistema
de Residuo Sélido.

(un: Familia beneficiada)

1.020

12.918

1.083

11.314

21.2b

Apoio ao desenvolvimento de
acles de saneamento ambiental
para prevencdo e controle de
doengas em municipios de até 30
mil habitantes (orgamento
2003/2004)

Metas

* Implantar sistema de
Abastecimento de agua.

(un: Familia beneficiada)

* Implantar ~ Sistema  de
Esgotamento Sanitério.

(un: Familia beneficiada)

* Implantar Melhoria Sanitaria
Domiciliar.

(un: Familia beneficiada)

* Implantar  Melhorias  de
habitacdo rural para controle da
Doenca de Chagas.

(un: Familia beneficiada)

* Implantar e modernizar sistema
de Residuo Sélido.

(un: Familia beneficiada)

303

353

358

901

110

16

213

Abastecimento de &gua potavel e
destino adequado de dejetos para
comunidades indigenas.

Metas

* Dotar as aldeias com sistema de
abastecimento de agua.

(un: Aldeia)

* Dotar as aldeias com destino
adequado de dejetos — mddulos
sanitarios.

(un: Aldeia)

* Ampliar os sistemas de
abastecimento de agua existentes.
(un: Sistemas)

76

22

11

66

24

11

214

Viabilizagdo da contratagcdo de
obras e Servigos para
abastecimento de agua potavel e
destino adequado de dejetos em
comunidades indigenas.

Meta:

* Contratacdo de obras e servi¢os
de abastecimento de 4&gua em
aldeia.

(un: Aldeias com obras e servicos
contratados).

22

22




215

Apoio ao desenvolvimento de
acOes de saneamento em projetos
em projetos especiais
(comunidades remanescentes de
quilombos, assentamentos
rurais,reservas extrativistas,
comunidades ribeirinhas, entre
outras). (Orcamento 2005).

Metas:

* Contratar e/ou executar de
forma descentralizada (convénios)
obras e servigos de abastecimento
de 4gua em comunidades dos
projetos especiais.

(‘un: Comunidades beneficiadas)

* Contratar e/ou executar de
forma descentralizada (convénios)
obras e servigos voltadas para a
destinacdo adequada de dejetos
(sistema de esgoto ou melhorias
sanitarias  domiciliares) em
comunidades dos projetos
especiais.

(\un: Comunidades beneficiados)

05

03

216

Apoio ao desenvolvimento de
acOes de saneamento em projetos
especiais (comunidades
remanescentes de quilombos,
assentamentos  rurais, reservas
extrativistas, comunidades
ribeirinhas, entre outras).
(orcamento de anos anteriores)
Metas:

* Dotar as comunidades especiais
com sistemas de abastecimento de
agua.

(un: Comunidades beneficiadas)

* Dotar as comunidades especiais
com obras e servigos de desjetos —
madulos sanitarios.

(un: Comunidades beneficiadas)

01

01

01

217

Fomento a capacidade técnica e de
gestdo,  prioritariamente  em
municipios com até 30.000
habitantes, para garantir a
sustentabilidade das acbes de
saneamento.

Meta:

* Implementar o Programa de
Cooperagdo Técnica.

(un: Municipio atendido)

35

20

2138

Operagdo e manutencdo dos
servigos de saneamento em Aareas
indigenas

Metas:

* Manter a operagdo dos servigos
de saneamento implantados nas
aldeias.

(un: Aldeias com sistemas em
operacao).

76

66




* Capacitar Aisan para operar e
manter 0s sistemas de
abastecimento de agua nas aldeias.
(un:  Aldeias com  Aisan
capacitado).

42

42

221

Fomento a estudos e pesquisas
visando ao  desenvolvimento
tecnoldgico na érea de engenharia
de salde publica

Meta:

* Supervisionar as pesquisas em
andamento.

(un: Supervisdes realizadas)

05

06

231

Implantacdo do programa de
controle da qualidade da agua para
0 consumo humano em Areas
indigenas.

Metas:

* Implantar desinfeccdo nos
sistemas de abastecimento de 4gua
construidos em aldeias indigenas.
(un:  Aldeia com  sistemas
implantados)

*  Implantar  programa  de
monitoramento da qualidade da
dgua para consumo humano nas
aldeias indigenas.

(un:  Aldeia com programa
implantado).

65

64

24

66

232

Apoio ao controle da qualidade da
agua para o consumo humano.
Meta:

* Apoiar acdes de controle da
qualidade da agua para consumo
humano  nos  sistemas  de
abastecimento de &gua.

(un: Sistema de Abastecimento de
agua).

40

02

2.3.3

Desenvolvimento de acbes de
fluoretagdo em  Sistema de
Abastecimento de Agua.

Meta:

Implantar sistemas de fluoretacdo
em servicos de abastecimento de
agua, sub-componente do
Programa de Saude Bucal.

(un: Sistemas de Abastecimento
de Agua)

70

70

TOTAL GERAL

*khkkkkkk

*kkkkkk

1.287.638,65

1.287.638,65




ACOES DE COMUNICACAO E EDUCACAO EM SAUDE

DIRETRIZ 3: Avancar no Processo de Integracdo com outras instancias do
Governo e da Sociedade Civil, potencializando as Agdes da
FUNSAS, garantindo a participacdo popular, o controle social e
consolidacéo do SUS.

OBJETIVO ESTRATEGICO:

3.2 — Garantir o Acompanhamento continuo dos Projetos da FUNASA pelos 6rgédos
de Controle Social

DESCRICAO DA METAS FISICAS METAS FINANCEIRAS

AGAO ACAO/META PREVISTO | REALIZADO | PREVISTO | REALIZADO

Implementacdo de acbes de
Mobilizagdo  Social para a
Promocdo da Sadde junto aos
povos indigenas e comunidades
dos projetos especiais.

Meta:

* Constituir rede Nacional de
Coordenadores para a realizagdo
de Oficinas de Mobilizagdo em

3.2.1

Comunidades Indigenas e em 05 01

Comunidades de Projetos

Especiais.

(un: Oficina)

TOTAL GERAL Fhkkkhkk | kkkkkkk 102.704,50 102.704,50

AVALIACAO DA EXECUCAO DAS METAS PACTUADAS

A CORE-MG orienta a sua atuacgdo pela execucao das agdes de
Programas do Governo Federal inscritos no P.P.A.

O acompanhamento da execucdo das Metas pactuadas com a
Presidéncia é realizado por meio de informacgdes gerenciais prestadas ao
DEPIN-Departamento de Planejamento e de Desenvolvimento Institucional da
Presidéncia (monitoramento do Plano de Acdes), nas quais, sdo registradas
mensalmente os dados relativos a realizacdo das metas fisicas definidas para a
acdo, e as dificuldades encontradas, bem como as providéncias adotadas para
a solucéo dos problemas. A avaliacdo do resultado é realizada semestralmente.




A CORE-MG pactuou no Plano Operacional de 2005, 21 Acoes
com 46 Metas, sendo 06 Acdes de Saude Indigena, 14 Acbes de Saneamento
Ambiental e 01 Acdo de Mobilizacdo Social. Na avaliacdo intermediaria do
primeiro semestre de 2005, a Salde Indigena apresentou — desempenho
excelente = 100%, o que de acordo com a metodologia de avalia¢do do Plano,
representava alta probabilidade de alcance das Metas. JA 0 Saneamento
Ambiental, apresentou - desempenho muito bom = 83,33%, também com alta
probabilidade de alcance das Metas, e, por seu turno, a Comunicagao e
Educacdo em Saude apresentou — desempenho excelente = 100%, com
indicador da mesma forma que os outros dois programas, para alta
probabilidade de alcance das Metas. Quando avaliado o segundo semestre de
2005, o processo de execucdo do total das 21 Acles, da Saude Indigena, 03
Acgdes ficaram com o status de “ Atrasadas” apresentando na avaliacdo do
fechamento anual, um desempenho Regular = 50%; do Saneamento
Ambiental, 11 Ac¢des ficaram com o status de “Atrasadas” apresentando na
avaliacdo do fechamento anual, um desempenho Ruim = 21,43%, e, da
Comunicacdo e Educacdo em Saude a sua Acdo de Mobilizacdo Social,
também ficou com o status de ‘“atrasadas” apresentando na avaliagdo do
fechamento anual, um desempenho Ruim = 0%. Dentro da metodologia de
avaliacdo do Resultado anual, o percentual alcancado < 30% ¢é considerado o
conceito Ruim; > 31% a 50% Regular; > 51% a 70% Bom; > 71% a 90%
Muito Bom e > 91% o conceito de Excelente.

Ao longo do presente relatorio, na discriminacdo de cada meta,

foi mostrado os resultados alcangados, representando um quadro abrangente
da atuacéo finalistica da CORE-MG.

INDICADORES OU PARAMETROS DE GESTAO

A CORE-MG néo adotou indicadores ou parametros para avaliar
0 desempenho da gestdo sob exame de contas.

ANAL ISE CRITICA DOS RESULTADOS ALCANCADOS

Em relagdo ao exercicio de 2005, para se fazer uma anélise
mensuravel dos fatos que impactaram nos resultados, é preciso ir aléem dos
problemas enfrentados, mas os fatores criticos, como oportunidade de no
futuro, poder-se melhorar. Diante do amplo espectro de atuacdo de uma
analise critica, a avaliacdo da eficacia e da efetividade do resultado, ndo pode
focar um dnico indicador - o resultado alcancado, mas, e principalmente as
deficiéncias detectadas. N@o temos indicadores que nos permitam avaliar



todas as deficiéncias da CORE-MG, mas isto ndo nos obstam tecer
considerac@es e apontar 0s seguintes pontos criticos:

>

Y V VY

YV VYVVY

Dificuldade de utilizagdo do Plano Operacional como instrumento de
gestao;

Dificuldade de assimilar a metodologia do monitoramento do
cumprimento das Metas pactuadas no Plano Operacional;

Falta de integracdo com outros sistemas;

Falta de integracdo com outros 0rgaos;

Falta de instrumentos de avaliagdo de resultados (avaliagéo formativa e
de impacto);

Deficiéncia na gestao das informacoes;

Deficiéncia no gerenciamento dos processos;

Déficit de ciclos continuos de reflexdo estratégica,;

Auséncia de um processo de planejamento estruturado que garanta uma
analise rigorosa das alternativas e dos recursos disponiveis;

Falta de integracdo e sinergia entre setores de trabalho.

MEDIDAS ADOTADAS PARA SANEAR DISFUNCOES
DETECTADAS

De maneira geral, os coordenadores das acOes (chefes de divisdes

e Assessoria) apontam as dificuldades para o cumprimento das metas, a
relativa imprevisibilidade e a inconstancia do fluxo de recursos financeiros, a

falta

de pessoal qualificado, devido a irregularidade na realizacdo de

concursos e na evasao de servidores, ja treinados, para outras instituicoes.

TRANSFERENCIA DE RECURSOS

TRANSFERENCIAS DE RECURSOS MEDIANTE CONVENIOS,

ACORDOS E AJUSTES

TIPO | Cédigo | Identificagcdo do | Objeto da | Data de | Valor Valor total Contra- | Beneficiario | Situagao
Siafi/ Termo Inicial ou | Avenca Pub. no | Total Recebido/ Partida | (Razéo Avenca
Siasg Aditivos (n.° do DOU pactuado Transferido Social e (alcance
Processo e do no CNPJ) objetivos e
Termo, data Exercicio metas,
Assinatura, prestagédo
Vigéncia etc) contas,etc.

NAO HOUVE ESTE TIPO DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS




PROJETOS E PROGRAMAS FINANCIADOS

PROJETOS E PROGRAMAS FINANCIADOS COM RECURSOS
EXTERNOS

Discrininacéo

cédigo  do

EJrojegto,desri Custo | Empreéstimo | Contrapartida Valor das transferéncias de recursos ) Er_n caso de néci se ter

cdo finalida- | Total | Contratado nacional atingido a conclusgo total ou

de e organis- (ingressos de etapa

mo externos) Valor Motivos que | Providéncias

financiador) Motivo | Valor no ano | acumulado no | impediram ou adotadas
projeto inviabilizaram | para correcéo

NAO HOUVE PROJETOS E PROGRAMAS FINANCIADOS COM RECURSOS EXTERNOS






