% GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

RESOLUGCAO SES N° 2.873, DE 19 DE JULHO DE 2011.

Estabelece as normas gerais de adeséo, execugagahamento, controle e
avaliagdo do processo de concessdo do incentivandeiro do Projeto

Estruturador Saude em Casa.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de
Salde de Minas Gerais — SES/SUS/M@o0 uso de suas atribuicdes legais que lhe coofere
art. 93, 8§ 1° da Constituicdo Estadual e a Leidtstan®. 13.317, de 24 de setembro de 1999, e
considerando:

- a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de,199® dispde sobre as
condicdes para promogdao, protecdo e recuperacéaldie, a organizacdo e o funcionamento
dos servicos correspondentes;

- a Lei Federal n® 8.142, de 28 de dezembro de,1§9€ dispde sobre a
participacdo da comunidade na gestdo do SistemaoUde Salde/SUS e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursosd@ids na area da saude;

- Portaria GM/MS n° 648 de 28 de marco de 2006, ajp®va a Politica
Nacional de Atencéo Bésica, estabelecendo a redmsdiretrizes e normas para a organizacao
da Atencdo Basica para o Programa Saude da Fa(f8&) e o Programa Agentes
Comunitarios de Saude (PACS);

- 0 Decreto Estadual n° 45.468, de 13 de setenb&®tl0, que dispde sobre as
normas de transferéncia, controle e avaliacdo datag de recursos financeiros repassados
pelo Fundo Estadual de Saude; e

- a Deliberacéo CIB-SUS/MG n° 848, de 19 de julb@@ll.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam aprovadas as normas gerais de ades&ecucao,
acompanhamento, controle e avaliacdo do processomriEessdo do incentivo financeiro do
Projeto Estruturador Saude em Casa.
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CAPITULO |
DO PROCESSO DE ADESAO

Art. 2° Os municipios, para fazerem jus ao incenfimanceiro as equipes de
saude da familia do Projeto Estruturador Saude esa,Cdeverdo firmar Termo de
Compromisso, por meio de processo digital no Siste@erenciador de Indicadores,
Compromissos e Metas - GEICOM.

81° O Termo de Compromisso de que tratxaput deste artigo serd o
instrumento de adesdo ao Projeto Estruturador Sedmd€asa, no que tange ao repasse do
incentivo financeiro as equipes de saude da familévendo ser celebrado por todos os
municipios que tenham interesse em participar damoginclusive aqueles ja participantes.

§2° As alteracdes e a renovacédo do Termo de Congzome que trata @put
deste artigo serdo formalizadas por meio de TermiivA assinado digitalmente junto ao
Sistema GEICOM.

CAPITULO I
DO PROCESSO DE EXECUCAO

Art. 3° O incentivo financeiro referente ao ProjE&truturador Saude em Casa

devera ser utilizado pelo municipio em ag¢des e@e\de Atengdo Primaria a Saude.

Art. 4° Anualmente, a Secretaria de Estado de SalgdéMinas Gerais -
SES/MG publicard dotacdo orgcamentaria dos recursiesentes ao incentivo financeiro as

equipes de saude da familia a serem destinadeswausipios.

Paragrafo Unico. O valor global da referida dotagéid como base a série
historica financeira e de implantagédo de equipesaiele da familia no Estado de Minas

Gerais.
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Art. 5° Os recursos financeiros do incentivo de ttata esta resolucéo seréao
repassados em 3 (trés) parcelas anuais, diretardenfeindo Estadual de Saude - FES aos
Fundos Municipais de Saude - FMS, com base no soimato nimero de equipes de saude da
familia em funcionamento no municipio nos quatrcs@seanteriores ao més de avaliacao,

respeitando os seguintes critérios:

| - Fator de Alocacdo de Recursos Financeiros pdesmcao a Saude do

municipio;
Il - Percentual de cumprimento das metas quadriaiestlcancados pelo
municipio.
Més de Meses base para somatorio do nimero de
avaliacao equipes de saude da familia
Janeiro Setembro, Outubro, Novembro e Dezemlro
Maio Janeiro, Fevereiro, Marco e Abiril
Setembro Maio, Junho, Julho e Agosto

Art. 6° O numero de equipes de saude da familiafemionamento no
guadrimestre anterior sera apurado pelo Sistem&QGHl a partir da alimentacdo do Relatério

Mensal de Equipes de Saude da Familia por panteuthicipio.

§1° O municipio devera preencher o Relatério MedsaEquipes de Saude da
Familia no Sistema GEICOM até o 5° dia util de cads, fornecendo informagdes a respeito
de suas equipes de saude da familia em funcionamemhés anterior.

§2° Caso o municipio ndo preencha o Relatério Metes&quipes de Saude da
Familia até o 5° dia util do més perdera o dirdegareceber o recurso financeiro referente ao

més da nédo alimentacao.

Art. 7° O Fator de Alocacdo de Recursos Financgera Atencdo a Saude,
elaborado pela Fundagéo Jo&o Pinheiro, estratifisomnunicipios mineiros em quatro grupos

considerando o porte econdmico e o indice de Niezats em Salde de cada um deles.
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Paragrafo Unico. Os municipios, segundo cada cedtegeceberéo o seguinte

valor maximo, por equipe:
| - Municipios incluidos no Fator de Alocacdo £ Ri$1.000,00 (um mil reais);

[I - Municipios incluidos no Fator de Alocacdo 2¢é &$1.250,00 (um mil

duzentos e cinquenta reais);

[Il - Municipios incluidos no Fator de Alocacédo &¢ R$1.750,00 (um mil

setecentos e cinquenta reais);

IV - Municipios incluidos no Fator de Alocacdo 4é &%$2.000,00 (dois mil
reais).

Art. 8° O percentual de cumprimento das metas @uadtrais serd apurado
pelo Sistema GEICOM, conforme o pactuado pelos aipis no Termo de Compromisso
para cada um dos quatro indicadores do Projetautistidor Saude em Casa, bem como o0s

resultados alcangados tendo como base os sistdiciasae informacdo em saude.

81° As informacdes referentes ao percentual de gomapto das metas
quadrimestrais de que tratacaput deste artigo serdo divulgadas por meio Relatorio de
Acompanhamento Quadrimestral do Sistema GEICOM caté5° dia Gtil dos meses de

avaliacao.

§2° Os indicadores a serem avaliados quadrimesnadrestdo disponiveis no
Anexo Unico desta Resoluco.

83° A SES-MG publicara instrutivo com a metodolodia célculo para os
indicadores pactuados e andlise dos resultados ¢omma de padronizacdo da atuacdo da
Comissao de Acompanhamento na avaliacdo dos redategpostos pelos municipios.

Art. 9° O valor do incentivo financeiro por equide saude da familia em
funcionamento serd repassado de forma variavefpooe critérios estabelecidos no art. 5°
desta Resolugéo, sendo garantido ao municipio omoide 50% do recurso a que tem direito,

conforme quadro abaixo:
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Numero de Indicadores Cumpridos — Avaliagdo Quadrirastral

4 3 2 1 0
4 - R$2.000,00 |R$2.000,00| R$1.750,00 R$1.500,00 R$ 1.250,00 1.B80,00
3-R$1.750,00 |R$1.750,00| R$1.531,2% R$1.312,50 R$ 1.093,75 8F3$00
2-R$1.250,00 |R$1.250,00| R$1.093,7% R$ 937,50 R$ 781,25 R$0625,

Fator de Alocacgao

A —

1-R$1.000,00 |R$1.000,00| R$875,00 R$ 750,00 R$ 625,00 R$ 500,00

Paragrafo Unico. O Sistema GEICOM efetuara autaaatente o calculo dos

valores a que 0s municipios fazgm

Art. 10 O gestor do Projeto Estruturador Saiude esa®@u o Superintendente
de Atencdo Primaria a Saude devera emitir a Supadéncia de Planejamento e Finangas
autorizacdo para empenho e liquidagéo do recunsodeiro até o 15° dia util do segundo més

subsequente ao més de avaliacdo, por meio do QISEHCOM.

Paragrafo Unico. A autorizacdo de que se tratapot deste artigo dar-se-4,

portanto, nos meses de marco, julho e novembro.
CAPITULO 1l
DO PROCESSO DE ACOMPANHAMENTO, CONTROLE E AVALIACAO

Art. 11 O processo de acompanhamento do Termo depf@misso dar-se-a
por meio de avaliacbes quadrimestrais dos reswdtamloancados no cumprimento dos

indicadores pactuados.

Art. 12 O desempenho do municipio nas avaliacdadrimestrais sera apurado
pelo Sistema GEICOM, podendo ser apresentado pefoicipio recurso a Comisséo de
Acompanhamento do Projeto Estruturador Saude ema, Cpe fara a analise e julgamento

deste, no caso de ndo cumprimento de indicadores.

81° As avaliagbes quadrimestrais acontecerdo n@geInge janeiro, maio e

setembro de cada ano.
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§2° O desempenho alcancado pelo municipio em cata das avaliagdes
guadrimestrais impactara nos valores do incenthanteiro a serem repassados nos meses de

marcgo, julho e novembro de cada ano.

83° A Comissdo de Acompanhamento devera funciooaioome Regimento
Interno a ser publicado em Deliberacdo CIB-SUS/M@eeifica, sendo constituida por:

| - 01 (um) representante do Nucleo de Atencdo #iana Saude da
Superintendéncia/Geréncia Regional de Saude - SRSAXque 0 municipio esta adstrito, a ser
designado pela SRS/GRS;

Il — 01 (um) representante do Nucleo de Gestdodvtiegional responsavel pela
microrregido de saude do municipio avaliado, argkcado por sua SRS/GRS;

[l — 02 (dois) representantes do Colegiado de&tédos Municipais de Saude

Regional, a ser designado por este;

84° O municipio tera até 05 (cinco) dias Uteis apdsvulgacado dos resultados
alcangados nas avaliagbes quadrimestrais paraavaliditalmente no Sistema GEICOM os

resultados apresentados ou interpor recurso.

85° Os Superintendentes/Gerentes Regionais de Siwdgdo oficializar a
SCSS/SUBSREGS, os nomes dos membros da Comiss@codganhamento determinados
no art. 12, em até 20 (vinte) dias apos a publxzadedta Resolugéo.

86° A Comissdo de Acompanhamento do Projeto Estidibtu Saude em Casa
devera reunir em carater deliberativo, para jutgaecurso interposto pelo municipio e decidir
pelo deferimento ou ndo do mesmo, devendo a des&@walidada pela Superintendéncia ou
Geréncia Regional de Saude - SRS/GRS no Sistem@@W&laté o 5° dia util do segundo més

subsequente ao da divulgacéo dos resultados dizscées quadrimestrais avaliagao.

Art. 13 Deferido o recurso interposto, o Sistemal@BEM efetuara a

atualizacdo do numero de indicadores cumpridosrpalucipio.
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Art. 14 O processo de avaliacdo do Termo de Comgemndar-se-a por meio

do processo digital de acompanhamento.

81° Anualmente, até o no 5° dia util do més der@&re o0 municipio devera
inserir e validar os dados referentes a execugé@ndeira e de metas do ano anterior no
Sistema GEICOM, por meio do processo digital demggamhamento, bem como apresentar
Relatério de Gestdo dentro do prazo estipulado pBiostério da Saude ou, sob pena da
interrupcdo do repasse até a regularizacao.

82° Para fins de avaliagdo da utilizagdo do ingerfinanceiro recebido pelo
municipio no ano de 2011, o Sistema GEICOM peréitirinsercdo dos dados da execucao
financeira e de metas relativo ao periodo em quefoi@&m acompanhados de forma digital

pelo referido sistema.

83° A analise e aprovacdo do processo digital dempanhamento sera
realizada pela Comisséo de Avaliacdo constituitta Pecretario de Estado de Saude por meio
de Resolucéo especifica.

Art. 15 Buscando reconhecer o esforco empreendidanelhoria da atencéo
primaria podera ser concedido bénus pecuniarionamsicipios que aderirem ao Termo de

Compromisso do Incentivo Financeiro do Projetoustador Saide em Casa.

81° Faraqus ao bonus os municipios que nas trés avaliacoelriqestrais do

ano cumprirem todos os quatro indicadores estabdeedo Termo de Compromisso.

82° O repasse do bdnus fica condicionado a exist&lec saldo financeiro ao
final de cada competéncia.

83° O valor do bénus por municipio, bem como asasegara sua utilizagao
estardo dispostos em Resolucdo especifica a sdicguz apdés a terceira avaliacdo

guadrimestral de cada ano.
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CAPITULO 1l
DAS DIPOSICOES FINAIS

Art. 16 As adequacgbes dos Termos de Compromissntdg ao disposto no
Decreto Estadual 45.468/10 serao realizadas par deel ermo Aditivo.

Art. 17 A transferéncia do incentivo financeiro Boojeto Estruturador Sadde
em Casa aos municipios passara a ser realizadaricend disposto nesta Resolugéo a partir da
avaliacdo a ser realizada em janeiro de 2012, mdotes metas jA pactuadas até o 1°

quadrimestre de 2012.

Art. 18 Esta Resolugédo entra em vigor na data de miblicacdo, ficando

revogadas as disposicées em contrario.

Belo Horizonte, 19 de julho de 2011.

ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE E
GESTOR DO SUS/MG
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ANEXO UNICO DA RESOLUGAO N° 2.873, DE 19 DEJULHO DE2011

QUADRO DE INDICADORES DO PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

OBJETIVO ESTRATEGICO | Ne° NOME DO INDICADOR FONTE
_ _ o _ |SES/IMG
Ampliar e Melhorar a Atencéao L Cobertura Populacional da Estratégia Sauds CMS
Priméria & Saude da Familia
IBGE
Ampliar e melhorar a APS 2> ) Proporgéo de nascidos vivos de maes com {SES/MG
Reduzir a Mortalidade Infantil ou mais consultas de pré-natal SINASC
Ter exceléncia na Vigilancia Cobertura vacinal por tetravalente SES/MG
dos fatores de risco> Reduzir| 3 |(DTP+Hib) em criangas menores de 1 ano diSIS-PNI
a Mortalidade Infantil idade SINASC
_ _ _ Razéo entre exames citopatolégicos de colo|SES/MG
Rede Viva Vida-> Reduzir _ )
) ) 4 |de utero na faixa etaria de 25 a 59 anos e a [SISCOLO
mortalidade por neoplasias
populacdo-alvo IBGE

Indicador 1: Cobertura Populacional da Estratégia &ude da Familia

Descri¢éo: O indicador é utilizado no monitoramento do obgetde universalizar a Atengéo

Primaria a populacdo SUS dependente por intermddidstratégia Saude da Familia. O

indicador expressa o percentual da populacédo aleruilas Equipes de Saude da Familia

(ESF) num determinado espago geografico.

A populagéo atendida € estimada a partir do nurderBSF. Multiplica-se o numero de ESF

por 3.450, parametro adotado para o numero de gessendidas por cada equipe. A

populagéo considerada no calculo é dada por meipodaria do Ministério da Saude que
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considera a estimativa da populacao residente stiuto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) para o referido ano e na populagéo assentsgmndo informacdo do Ministério do

Desenvolvimento Agrario.
Formula de Calculo:

ES x3450 9

CobPs = 100

Em que,CobPSF = Percentual da populagdo atendida pelo FESF= Numero de equipes de
saude da familia; Bop = Populacéo residente estimada.

Fonte e periodicidade:SAPS/SES - O indicador € mensurado a partir do nuehe ESF em

funcionamento no més anterior ao da avaliagao.
Unidade de Medida:%
Polaridade: maior melhor

Obs.: No caso do ndo cumprimento da meta devidei alé Responsabilidade Fiscal (Lei n°
101/2000), esta justificativa deve ser deferida fggbmissdo de Acompanhamento, desde que
apresentado documento comprobatorio.

Indicador 2: Proporcéo de nascidos vivos de mdesmo/ ou mais consultas de pré-natal

Descrigéo: Distribuicdo percentual de mulheres com filhos s vivos, com 7 ou mais
consultas de pré-natal. O objetivo do indicadonaisar variacdes geograficas e temporais na
cobertura do atendimento pré-natal, identificantltagdes de desigualdades e tendéncias que
demandam acdes e estudos especificos. Objetiva&tamintribuir na analise das condi¢cdes de
acesso e qualidade da assisténcia pré-natal emiaggm com outros indicadores, tais como a

mortalidade materna e infantil e nimero de casasfilis congénita.

Formula de Calculo:

10
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N° de nascidos vivos de maes com 7 ou mais cosslgtaré-natal em determinado local e

periodo X 100

N° de nascidos vivos, no mesmo local e periodo

Fonte e periodicidade:SINASC/CGSIS/DASS/SVEAST/SVPS/SES-MG — média mdalas
ultimos 12 meses. Defasagem aproximada de 3 meses.

e 1° Avaliacdo anual:novembro do ano anterior a outubro do mesmo ano
» 2° Avaliagdo anual:marco do ano anterior a fevereiro do mesmo ano

e 3° Avaliacdo anual:julho do ano anterior a junho do mesmo ano

Unidade de Medida:%

Polaridade: maior melhor

Indicador 3: Cobertura vacinal por tetravalente (DTP+Hib) em criangas menores de 1

ano de idade

Descricéo: Proporgédo de criangcas menores de um ano de idadaadas contra Difteria,

Tétano, Coqueluche e Infec¢des por hemofilo Infhaetipo B

Formula de Calculo:

N° de criancas < 1 ano de idade vacinadas conos@&dh vacina DTP+Hib X 100

Populagédo menor de um ano de idade

Fonte e periodicidade:API-PNI/CGSIS/DASS/SVEAST/SVPS/SES-MG — média mades
ultimos 12 meses. Defasagem aproximada de 3 meses.

» 1° Avaliagéo anual:novembro do ano anterior a outubro do mesmo ano
e 2° Avaliacdo anual:marco do ano anterior a fevereiro do mesmo ano
e 3° Avaliacdo anual:julho do ano anterior a junho do mesmo ano

Unidade de Medida:%

11
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Polaridade: maior melhor

Indicador 4: Raz&o entre exames citopatologicos delo de Utero na faixa etaria de 25 a

59 anos e a populacao-alvo

Descricdo: Expressa a producdo de exames de exames citgpatslodo colo do utero
(Papanicolaou) na populacdo alvo do rastreamentcadcer do colo do utero (populacao
feminina de 25 a 59 anos) e possibilita avaliaiest® de exames para a cobertura da mesma.

Formula de Calculo:

N° de exames citopatolégicos, em mulheres na fi&w@a de 25 a 59 anos X 100

Populacéo feminina nesta faixa etaria

Fonte e periodicidade:SISCAM/www.vivamulher.mg.gov.br - média movel ddsnios 12

meses com defasagem de aproximadamente 3 meses.

e 1° Avaliacdo anual:novembro do ano anterior a outubro do mesmo ano
» 2° Avaliagdo anual:marco do ano anterior a fevereiro do mesmo ano

» 3° Avaliacdo anual:julho do ano anterior a junho do mesmo ano

Unidade de Medida:%

Polaridade: maior melhor
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