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Relatério Técnico 2019 — TC 100: SES/PA

1. IDENTIFICAGAO DO TC/TA

Fortalecimento e aperfeicoamento da capacidade de gestdo do sistema Unico de saltde

TITULO DO TC: (SUS) no Estado do Para.

Objeto do TC: rF:;r*lczas!:Ea;(:ji(r)n:jgtrt):»atiéa.perfeit;oamento da capacidade de gestdo do sistema Unico de saude (SUS)
Numero do processo: | 2018/5719 Numero do SIAFI: N/A

Data de inicio 23/03/2018 Data de término: 23/03/2023

DETALHAMENTO DO | Ne DESCRICAO I VALOR (RS) ‘
TA: 1 recurso RS 487.788,00
TA: 2 recurso RS 1.158.203,00
Valor Total no TC: RS 1.645.991,00

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA CONTRAPARTE

Area técnica Secretaria de Saude do Estado do Para (SES/PA)

Responsavel: Alberto Beltrame

Endereco: Av. Jodo Paulo Il, 602, Marco, CEP: 66.095-492, Belém - Para.
Telefone: (91) 4006-4356 | E-mail: | gabinete.sec@sespa.pa.gov.br

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA OPAS/OMS

Area técnica UT PDR (PDR)

Responsavel: Socorro Gross Galiano

Endereco: Setor de Embaixadas Norte, Lote 19 - Brasilia, DF

Telefone: (61)3251 9500 | E-mail: | grossoc@paho.org

2. RESUMO EXECUTIVO

O Termo de Cooperacgdo Técnica - TC 100 entre a Secretaria Estadual de Sadde do Para (SESPA) e
a Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organizacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS) foi formalizado
em margo de 2018.

Os resultados esperados definidos no TC foram:

e RE1: Gestdo eficiente baseada no Planejamento, Monitoramento e Avaliacdo.

e RE2: Aprimoramento da Rede de Atencdo Integral ampliando cobertura e o acesso.

e RE3: Laboratério/diagndéstico de Saude Publica fortalecido para ampliar a capacidade de
resposta.

e RE4: Fortalecimento da Cooperacdo Técnica entre SES e SMS.

e RE5: Capacidade da Gestdo da Educagdo Permanente em Saude fortalecida.

e RE6: Desigualdades regionais trabalhadas na perspectiva dos DSS e da Promocdo da Saude.
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Até o momento foram formalizados dois Termos de Ajuste - TA para a execucdo das acdes
referentes ao TC 100. No inicio do ano de 2019, com o novo governo no estado, foram atualizados os
padrBes gerais nos comportamentos de doencas/agravos pela nova gestdo da SESPA. A Cooperagdo
técnica rediscutiu o TC para esta nova adequacgdo e ao novo plano de governo.

Frente as necessidades de fortalecimento do planejamento em func¢do do processo de
reorganizacao e da construcdo do novo Plano Estadual de Saude, a SESPA identificou a¢des prioritarias
para serem desenvolvidas visando qualificar seu processo de gestao, bem como a correcdo de alguns
processos internos identificados.

Enquanto da realizacdo do processo de planejamento e revisdo do TC100, definiu-se uma
estratégia de Cooperacdo entre a OPAS/OMS e SESPA, pela necessidade imediata de realizacdo de
determinadas ac¢Ges identificada pela nova gestdo, mesmo nao estando ainda no escopo do Termo de
Cooperacgao.

A OPAS/OMS disponibilizou um conjunto de especialistas para iniciar os trabalhos de cooperacdo,
assim como financiou todas as atividades relacionadas as novas prioridades com recursos proprios,
visto que o TC estava sem saldo financeiro, até que os recursos do 22 TA fossem liberados e pudessem
ser incluidos no escopo do referido projeto.

A qualificacdo dos processos de gestdo da rede hospitalar foi um novo tema trabalhado no qual
foi iniciado com a discussdo do processo de contratualizacdo dos hospitais gerenciados por
OrganizagBGes Sociais de Salude - OSS. Dentre as acles desenvolvidas pela cooperacdo, foram
realizadas:

1. Andlises e redefinicdo dos blocos de hospitais, por porte, complexidade e caracteristicas
regionais que serdo contratualizados com OSS;

2. Diagndstico situacional macrorregional do primeiro bloco de hospitais com andlise de
necessidade, rediscussao do perfil assistencial, complexidade, servicos;

3. Andlises e propostas de metas e indicadores; revisdo juridica de contrato de gestdo com 0SS
e editais vigentes, bem como elaboracdo de proposta de novo modelo de contrato de gestao
com OSS e proposta de novo modelo de edital de selecdo de organizacdo social na area de
saude.

A necessidade de reestruturacdo e fortalecimento da Rede Hospitalar do Estado do Para foi
identificada pela equipe gestora a partir de varios problemas na gestdo e na atencdo a salde, tais
como:

e concentracdo de servicos de alta complexidade na capital, com insuficiéncia em outras
regides do estado;

e predominancia de hospitais de pequeno porte com baixa resolutividade;

e necessidade de reorganizacdo da rede de servicos de saude que supere os grandes vazios
assistenciais, observando a economia de escala e de escopo, qualidade e integralidade da
assisténcia;

e necessidade de revisdo do perfil assistencial dos hospitais;

e fragilidade do processo de contratualizacdo com as OSS;

e fragilidade do processo de monitoramento e avaliagdo dos contratos dos hospitais com
as OSS;

e necessidade de revisdo de todos os contratos com as OSS, com redefinicdo de metas e
indicadores;

e necessidade de definir blocos de hospitais, a partir de critérios (regional, especialidade,
complexidade, entre outros), para contratacdo por OSS.
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Os relatorios técnicos construidos pelos especialistas da OPAS/OMS foram:

e Estudo e andlise comparativa de modelos juridicos-administrativos existentes no Brasil,
contemplando descricdo e caracterizacdo dos modelos, bem como as respectivas
autonomias, possibilidades, prerrogativas, vantagens, desvantagens, limites e riscos
aplicadveis em Unidades Publicas.

e Proposta de novo modelo de contrato de gestdo com organizacdo social na area de saude;

e Proposta de novo modelo de edital de sele¢do de organizagdo social na drea de salde;

e levantamento e andlise do perfil de morbimortalidade, capacidade instalada e de
producdo assistencial do estado do Pard, para a definicdo de pardmetros assistenciais e
capacidade instalada das CIR e hospitais regionais;

e Pardmetros assistenciais e de capacidade instalada

e Dimensionamento de Servicos Assistenciais dos Hospitais (Hospital Regional Abelardo
Santos (Belém-PA); Hospital Regional de Caetés (Caetés-PA); Hospital Regional de Itaituba
(Itaituba-PA);

e Revisdo juridica de proposta de novo modelo de contrato de gestdo com organizacdo social
na area de saude;

e Revisdo juridica de proposta de novo modelo de edital de selecdo de organizacdo social na
area de saude.

Em paralelo as ac¢es prioritdrias realizadas e apds varias etapas de planejamento, ajustes e
negociacdes, em novembro de 2019 foi formalizado 0 22 Termo de Ajuste.

Os novos temas foram identificados pela nova gestdo para serem cooperadas pelo TC 100
foram:

e Planejamento Assistencial, com foco na rede hospitalar;

e Contratualizacdo hospitalar;

e Regulacdo assistencial;

e Monitoramento e avaliacdo;

e Gestdo da informacdo em saude;

e Regionalizacao;

e Estruturacdo de todo o sistema de gestdo por OSS, com énfase na governanca.

Em novembro de 2019, junto com a aprovacdo do 22 TA, o governador do estado langou o Pacto
pela reducdo da mortalidade materna com a participagdo da OPAS. Apds o langamento da estratégia,
a OPAS enviou técnicos para fortalecer a capacidade de resposta do estado para serem multiplicadores
dos treinamentos para os municipios no escopo do Pacto. Ainda em novembro de 2019, foi iniciado o
planejamento para a formalizacdo do 32 Termo de Ajuste, incluindo as acBes necessarias para a
implantacdo e fortalecimento das a¢des a serem desenvolvidas no Pacto de reducdo da mortalidade
materna no estado, com previsdo de capacita¢des e aquisicdes dos insumos necessarios como kits e
trajes para o trabalho.

Como houve um novo processo de planejamento em relacdo ao TC 100, serd necessaria uma
reformulacdo na Matriz Ldgica para adequar as atuais prioridades do estado.
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3. RESULTADOS ESPERADOS E PRODUTOS

A execucdo do 12 TA priorizou as acdes previstas para o RE1, os demais RE ndo foram
contemplados no TA firmado. Todos os resultados esperados que estdo previstos na matriz logica
estdo sendo revisados conjuntamente pelas equipes técnicas da SESPA e OPAS/OMS.

O 12 TA apoiou o processo de estruturacdo da Sala de Situacdo em Saldde da SESPA, que
inicialmente foi batizada de SOMOS (Sistema Operacional com Metodologia Organizacional
Simplificada), com desenvolvimento de um projeto de Business Intelligence — Bl através das
ferramentas suite Pentaho | Hitachi Vantara, na plataforma Apache Tomcat, tendo o PostgreSQL com
principal base de dados.

A atualizacdo de dados esta sendo feita por meio de bases fornecidas pela Diretoria de Vigilancia
em Saude — DVS e de dados dos sistemas SIM (Sistema de InformacgSes de Mortalidade), SINAN
(Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo) e SINASC (Sistema de Informacdes sobre Nascido
Vivo) atualizados rotineiramente.

A parte estrutural da Sala de Situacdo foi montada, restando a qualificacdo técnica para adequar
0 monitoramento, a avaliacdo e as anadlises realizadas para dar suporte as decisGes gestoras da SESPA.

No 22 TA estd sendo desenvolvido a sua transformacdo para Sala de Inteligéncia, visando
instrumentalizar a gestdo para tomada de decisdo com base em evidéncia e apoiar o fortalecimento e
aperfeicoamento das agbes de Vigilancia em Saude, com énfase no Planejamento (Analise,
Monitoramento e Avaliacdo).

A proposta que estd sendo trabalhada é que a nova Sala de Inteligéncia também inclua no seu
escopo outras acdes estratégicas da secretdria, como a qualificacdo do processo de contratualizacdo
dos hospitais estaduais com OS e as andlises e monitoramento dos dados do Pacto pela reducdo da
mortalidade no estado.

O TC 100 apoiou a realizagdo de treinamentos e suporte ao desenvolvimento de tecnologia para
os servidores acerca do sistema utilizado na anélise dos dados (Pentaho) que permitiram a construcdo
e manutencdo da Sala de Inteligéncia em Saude, e treinamento de QGIS em Georreferenciamento de
modulo Basico e Avancgado.

A OPAS/OMS apoiou uma cooperacdo técnica horizontal com a Secretaria Estadual de Saude de
Tocantins para troca de experiéncias na estruturacdo e definicdo de processos bdsicos da Sala de
Situacdo, bem como na definicao dos indicadores a serem monitorados e construcdo dos Painéis de
Controle. Este processo de trocas de experiéncia se deu ao longo do ano de 2019 e podera continuar
ao longo da execucdo do Termo de Cooperacao.

A OPAS/OMS apoiou também o processo de planejamento da SESPA, bem como a realizacdo de
algumas acOes estratégicas. Com base na analise de contexto da nova gestdo, foi identificado a
readequacdo do TC para os desafios identificados e a necessidade de fazer o 32 Termo de Ajuste.
Foram realizadas reunides para a formalizacdo do 32 TA com o objetivo de potencializar a cooperacao
técnica e superar os desafios identificados pela nova gestdao da SESPA.

No primeiro semestre de 2019, foram realizadas visitas técnicas de monitoramento dos trabalhos
desenvolvidos pela Sala de Situacdo, o que permitiu identificar a necessidade de treinamentos para a
equipe técnica da SESPA a fim de potencializar a Sala de Situagdo para a gestdo e transforma-la em
uma Sala de Inteligéncia.
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4. CONTRIBUIGOES AS PRIORIDADES EM SAUDE DO ESTADO

A nova gestdo da SESPA alinhou os resultados esperados do Termo de Coopera¢do com o novo
Plano Estadual de Saude e as novas prioridades definidas no governo, identificando aces prioritarias
para serem desenvolvidas visando qualificar o processo de gestdo, bem como a qualificacdo dos
processos de contratualizacdo das Organizagdes Sociais, de regulacdo e de monitoramento e avaliacdao
da rede hospitalar do estado. Também objetivou reformular processos ligados a eficiéncia gestora,
fortalecendo e aperfeicoando a capacidade de planejamento e a implanta¢do do Pacto para redugdo
da mortalidade materna.

A implementacdo do “Pacto pela Reducdo da Mortalidade Materna no Estado do Pard”
contemplam os municipios do estado através de um cofinanciamento da Atencdo Primdria e tem como
finalidade apoiar os municipios para qualificar Aten¢do Primaria em Saude com objetivo de estruturar
de maneira gradativa o fortalecimento de acGes voltadas a salde das mulheres, assim como sua
articulacdo com os demais pontos da rede de atencdo para o adequado acompanhamento de
gestantes, puérperas e mulheres em situacdo de risco reprodutivo com vistas a reducdo da
mortalidade materna. Para isso, o governo do estado tem investido valores significativos para essa
acao. A cooperacdo técnica tem sinergia, potencializa e agrega valor aos investimentos realizados pelo
estado.

A cooperacdo deu suporte técnico para analise de dados e informacdes sobre o perfil de
nascimentos nas regides de salde e definicdo de acBes prioritarias para os eixos de atencdo pré-natal,
parto e puerpério e saude sexual e reprodutiva, além de recomendacgdes para critérios de definicdo
de territérios prioritarios para seguimento das ac¢des de aceleracdo da redugdo da mortalidade
materna.

Foram realizadas trés oficinas de capacitacdo de profissionais da Estratégia OMMxH em Belém
(PA), formando aproximadamente 100 profissionais que atuam nos servicos dos municipios com alta
ocorréncia de dbitos maternos.

Outra estratégia aportada ao estado foi na implementacdo da Estratégia AIDPI com objetivo de
reduzir a mortalidade infantil. Para isso foi dado inicio ao planejamento estadual de implementacao
da estratégia, com analise aprofundada de dados epidemiolégicos e capacidade da rede de atencdo
neonatal e infantil, visando a definicdo dos municipios prioritarios e a formacdo de multiplicadores
estaduais para dar subsidio aos cursos operacionais.

A cooperacdo apoiou o estabelecimento de parceria interestadual entre a SESPA e a SESMA, com
o objetivo de compartilhar licdes aprendidas durante a execugdo da cooperagdo estabelecida entre o
estado do Maranhdo e a OPAS/OMS, nas areas de saude da mulher, salide da crianca, mortalidade
materna e infantil, incluindo vigilancia do 6bito, regulacdo, gestdo de emergéncias obstétricas e
neonatais e analise de situacdo em saude.

“

Destacam-se como acdes desenvolvidas no ambito do “ Pacto Pela Reducdo da Mortalidade
Materna no Estado do Pard” e da Reducdo da Mortalidade Infantil do Estado do Para:
implementacdo da Linha de Cuidado para Atencdo Neonatal com foco no recém-nascido de risco no
ambito da Secretaria Estadual de Saude do Pard; fortalecimento da governanca para implementacéo
da Politica Nacional de Saude da Crianca, com foco na Estratégia AIDPI na Secretaria Estadual de Saude
do Par3; e oferta de Cursos virtuais auto instrucionais para multiplicadores, por plataforma EAD.
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5. LIGOES APRENDIDAS

O novo olhar de uma nova gestdo estadual vislumbra novos desafios e novas perspectivas a serem
superadas. O TC 100 contribuiu para o enfrentamento de desafios identificados na gestdo anterior e,
a partir da revisdo das prioridades, permitiu alinhd-los aos novos desafios da gestdo atual. A
cooperacdo técnica da OPAS/OMS agregou conhecimento, suporte técnico e viabilizou a
implementacdo de acdes relevantes para a entrega de produtos. Ainda, facilitou o didlogo técnico para
a identificacdo e o realinhamento de necessidades da nova gestdo a fim de gerar capacidades e
efetividade frente aos seus desafios.

O Termo de Cooperacdo estd alinhado com o Plano Estratégico da OPAS/OMS e vem contribuir
com os resultados regionais relacionados a implementacdo de ac¢des pendentes a consecucdo
progressiva do acesso universal a salde e a cobertura universal de saldde; a reducdo em, pelo menos,
10% das hospitalizagBes para a atencdo ambulatorial de afec¢Bes sensiveis; e rapidez de uma
cooperacdo técnica e trocas de experiencias nacionais e internacionais, utilizacdo o conhecimento de
informacdes para a tomada de decisGes baseadas em evidéncias.

6. EXECUCAO FINANCEIRA (de acordo com o relatério financeiro oficial da OPAS/OMS)

Recursos firmado: USS 418,104.44
Recursos repassado: USS 418,104.44
Recurso obrigado: USS 127,511.52
Pendente de pagamento: USS 37,098.87
Saldo: USS 253,494.05




