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1. IDENTIFICAÇÃO

1 .1. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

Número CNES 6347223

CNPJ 24.518.573/0001-70

Endereço Rua Fabrício Pedrosa, 915; Areia Preta.

Email smsnatalgestao2013@gmail.com

Telefone (84) 3232-8177

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde, Natal, 2019.

1 .2. Informações da Gestão

Prefeito Álvaro Costa Dias

Secretário(a) de Saúde em Exercício George Antunes de Oliveira

E-mail secretário(a) gabinetesmsnatal@gmail.com

Telefone secretário(a) (84) 3232-5389

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde, Natal, 2019.

1.3. Fundo de Saúde

Lei de criação 4.006 de 22 de julho de 1991.

Data de criação 22/07/1991

CNPJ 19.376.335/0001-37

Natureza Jurídica

Nome do Gestor do Fundo George Antunes de Oliveira

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde, Natal, 2019.
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1.4. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado - Resolução n.º 024/2018 de 01/02/2018 - CMS

Fonte: Conselho Municipal de Saúde de Natal, 2019.

1.5 Conselho de Saúde

Instrumento Legal de Criação 3.398 de 04 fevereiro de 1991.

Endereço Rua Fabrício Pedrosa, 915; Areia Preta.

E-mail cms.natal@gmail.com

Telefone (84) 3232-8169

Nome do Presidente Maria Dalva Horácio da Costa

Número de conselheiros por segmento

Usuários 04

Governo 04

Trabalhadores 06

Prestadores -

Fonte: Conselho municipal de Saúde, Natal, 2019.
Ano de referência: 2019

1.6 Casa Legislativa

1º RDQA 2º RDQA 3º RDQA

Data de entrega do

Relatório

Data de entrega do

Relatório

Data de entrega do

Relatório

30/05/2018 28/09/2018 28/02/2019

Fonte: Assessoria de Planejamento Estratégico e da Gestão do SUS/SMS Natal, 2019.

mailto:cms.natal@gmail.com
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2. INTRODUÇÃO

A Secretaria Municipal do Natal vem por meio deste apresentar o Relatório

Detalhado do Quadrimestre referente aos meses de janeiro a abril, que corresponde ao

primeiro quadrimestre de 2019, em cumprimento ao que dispõe a Lei Complementar n.º

141/2012.

Conforme a referida lei, este relatório apresenta o delineamento da rede física de

saúde pública e privada prestadora de serviços ao SUS disponível aos munícipes de Natal;

a força de trabalho que compõe a Secretaria Municipal de Saúde (SMS); o demonstrativo

do montante e fonte dos recursos aplicados no período; a oferta e produção de serviços

públicos na rede assistencial; os indicadores de monitoramento; a situação das obras de

construção e reformas da SMS; as auditorias e processos de controle externo; a síntese

das ações desenvolvidas, incluindo-se as ações de promoção à saúde; e finalmente, as

dificuldades enfrentadas pela saúde pública no município.

Reafirma-se com isso, o compromisso da gestão da SMS Natal com a integração dos

instrumentos de planejamento - O Plano Municipal de Saúde, a Programação Anual de

Saúde e o orçamento, buscando cada vez mais seu alinhamento, de maneira a contribuir

para fortalecer o SUS enquanto política pública e assegurar a transparência na gestão,

facilitando o exercício do controle social.
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3. DADOS DEMOGRÁFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

No ano de 2018 o município de Natal possuía 877.640 habitantes, o que representa

uma redução de quase 1% em relação ao ano anterior, conforme estimativa do Instituto

Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE).

A partir dos dados do quadro 01, verifica-se que as mulheres eram a maioria e

correspondiam a 52,4% do total da população geral do município.

Observa-se ainda que a maior parte da população, nesse período se encontrava nas

faixas etárias de 20 e 29 anos e 30 a 39 anos de idade, sendo a primeira em proporção

ainda maior.

Quadro 01: População de Natal estimada segundo sexo e faixa etária. 2015.

FAIXA ETÁRIA MASCULINO FEMININO TOTAL

0 a 4 31.402 29.266 60.668

5 a 9 31.354 30.551 61.905

10 a 14 34.306 34.139 68.445

15 a 19 35.748 34.821 70.569

20 a 29 76.208 78.944 155.152

30 a 39 73.502 78.195 151.697

40 a 49 52.568 60.383 112.951

50 a 59 42.157 51.466 93.623

60 a 69 22.887 31.898 54.785

70 a 79 9.724 17.246 26.970

80 anos e mais 3.922 9.266 13.188

Total 413.778 456.175 869.953

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 29/03/2019
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Quadro 02: População de Natal segundo etnia, de acordo o censo de 2010.
POPULAÇÃO FREQUÊNCIA %

Branca 361.387 44,52
Preta 39.471 4,46
Amarela 7.880 0,89
Parda 394.123 50,03
Indígena 866 0,10
Sem declaração 12 -

Fonte: MS/Sargsus

Gráfico 02: População de Natal/RN, segundo etnia.

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 29/03/2019.
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3.1 DADOS EPIDEMIOLÓGICOS

Mortalidade

Em 2018 ocorreram 5.492 óbitos no município de Natal, sendo mais da metade de

pessoas do sexo masculino.

Analisando-se a mortalidade proporcional, que mostra a participação relativa dos

grupos de causas definidas nas mortes de uma população, verifica-se que a maior causa

de mortalidade são aquelas decorrentes de doenças do aparelho circulatório e que

correspondem a aproximadamente um quarto dos óbitos de residentes ocorridos nesse

município. Nesse grupo de causas se destacam o infarto agudo do miocárdio e as

doenças cerebrovasculares por serem as causas de óbito mais frequentes.

As neoplasias representam 19% dos óbitos, ficando em segundo lugar na ordem de

classificando das causas de óbito e, dentre elas, se sobressaem as Neoplasias malignas

da traqueia, brônquios e pulmões e as neoplasias de mama.

Importante ressaltar que as causas externas vêm crescendo ao longo do tempo em

Natal e se colocam como a terceira causa de morte, com percentual de 13,4%. Nesse

grupo, as agressões são a maior parte dos óbitos por essas causas, destacando-se as

agressões por arma de fogo e objeto cortante.

Ressalta-se que 64,2% dos óbitos foram de idosos na faixa etária acima de 60 anos e

que as causas mais frequentes são as doenças do aparelho circulatório, seguidas das

Neoplasias e doenças do aparelho respiratório.

Entre os jovens predominam os óbitos por causas externas, ressaltando que essas

causas representam 87,8% dos óbitos de adolescentes entre 15 e 19 anos e 75,5% na

faixa de 20 a 29 anos.

Em relação às crianças menores de um ano, observa-se que a maior causa de

mortalidade se refere ao capítulo de algumas afecções originadas no período perinatal,

com percentual de quase 68,4% dos óbitos nessa faixa etária.
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Gráfico 03: Mortalidade por grupo de causas em Natal, segundo capítulo da CID-10.
2018
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Quadro 03: Número de óbitos de residentes ocorridos segundo grupo de causas (capítulo CID 10) e faixa etária.



13

Quadro 03 - A Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10, série histórica.

Capítulo CID-10 2012 2013 2014 2015 2016

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 191 218 205 198 301

II. Neoplasias (tumores) 865 884 865 916 990

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 33 16 23 30 25

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 397 385 343 406 391

V. Transtornos mentais e comportamentais 43 64 48 33 31

VI. Doenças do sistema nervoso 153 141 152 173 155

VII. Doenças do olho e anexos - - - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 1 2 - 3 3

IX. Doenças do aparelho circulatório 1.329 1.243 1.173 1.268 1.375

X. Doenças do aparelho respiratório 437 516 471 571 651

XI. Doenças do aparelho digestivo 285 322 300 286 340

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 37 32 26 21 50

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 11 13 15 17 23

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 143 152 177 177 214

XV. Gravidez parto e puerpério 6 5 6 4 9

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 98 86 88 96 89

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 38 46 34 60 49

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 99 107 103 101 126

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 721 743 823 764 815

XXI. Contatos com serviços de saúde - - - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - - - -

Total 4.887 4.975 4.852 5.124 5.637

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
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Morbidade hospitalar

A rede hospitalar do SUS no município de Natal realizou 42.434 internações no

ano de 2018 que, comparado a dados observados na série histórica, verifica-se que

nos últimos 5 anos ocorreu um aumento no número de internações,

correspondendo a um incremento de 23,6%.

Historicamente o número de internações em mulheres é maior do que em

homens e vem se mantendo em torno de 59% da ocorrência.

A maior causa de internação no município está relacionada a Gravidez, parto e

puerpério e ocorre em mulheres a partir dos 10 anos de idade. Ressalta-se que essa

causa não se caracteriza como doença e sim de um evento natural e reprodutivo.

A segunda causa de internação são as Neoplasias e a terceira corresponde as

lesões, envenenamento e algumas outras consequências de causas externas, com

percentuais de 11,7% e 10,6%, respectivamente.

Gráfico 04: Percentual de internações ocorridas por grupos de causas, segundo
capítulo da CID-10. Natal/RN-2018.
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Quadro 04: Número de internações ocorridas segundo grupos de causas (capitulo da CID-10) e faixa etária. Natal/RN-2018

Capítulo CID-10 Menor
1 ano 1 a 4 5 a 9 10 a 14 15 a 19 20 a 29 30 a 39 40 a 49 50 a 59 60 a 69 70 a 79 80

e mais Total

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 335 300 171 135 74 183 288 345 341 333 309 271 3085

II. Neoplasias (tumores) 24 121 57 52 80 204 388 744 1132 1002 793 385 4982

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 9 23 10 21 5 7 14 7 16 53 23 22 210

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 17 10 15 16 3 26 48 145 313 377 271 244 1485

V. Transtornos mentais e comportamentais 1 1 9 45 167 248 220 197 67 23 5 983

VI. Doenças do sistema nervoso 19 34 17 24 13 54 64 66 104 62 55 73 585

VII. Doenças do olho e anexos 9 1 1 5 6 15 20 52 77 85 39 21 331

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 3 20 5 9 5 3 5 7 3 2 1 1 64

IX. Doenças do aparelho circulatório 21 32 22 22 26 57 126 324 651 802 668 479 3230

X. Doenças do aparelho respiratório 221 385 235 96 56 86 79 107 139 150 155 212 1921

XI. Doenças do aparelho digestivo 86 205 143 101 110 310 378 407 462 390 254 143 2989

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 87 124 94 82 65 161 159 207 268 307 204 279 2037

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 8 9 20 66 171 214 184 169 113 44 21 1022

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 49 211 125 62 67 348 277 299 250 269 220 111 2288

XV. Gravidez parto e puerpério 85 1650 5063 3141 361 7 1 10308

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 703 3 5 8 7 3 1 730

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 111 108 48 31 8 18 19 9 15 9 6 13 395

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 36 95 67 46 18 57 59 68 125 124 96 62 853

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 17 80 119 141 261 729 798 603 490 457 357 440 4492

XXI. Contatos com serviços de saúde 2 4 11 22 12 101 128 55 62 27 15 5 444

Total 1752 1765 1150 979 2575 7768 6460 4213 4821 4630 3534 2787 42434
Fonte: MS, Datasus
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Quadro 04 - A Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capítulo da CID-10, série
histórica.

Capítulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 2.507 2.513 3.114 2.853 3.085

II. Neoplasias (tumores) 4.456 4.643 4.383 4.677 4.982

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt
imunitár

138 144 171 153 210

IV. Doenças endócrinas nutricionais e
metabólicas

907 1.114 1.616 1.368 1.485

V. Transtornos mentais e comportamentais 901 748 770 827 983

VI. Doenças do sistema nervoso 950 972 846 758 585

VII. Doenças do olho e anexos 230 142 228 266 331

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 54 46 59 69 64

IX. Doenças do aparelho circulatório 2.484 2.733 2.604 2.738 3.230

X. Doenças do aparelho respiratório 2.255 2.508 2.259 1.877 1.921

XI. Doenças do aparelho digestivo 2.487 2.700 2.388 2.737 2.989

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 1.422 1.818 2.146 1.942 2.037

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec
conjuntivo

825 862 829 1.085 1.022

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 1.805 2.003 1.942 2.012 2.288

XV. Gravidez parto e puerpério 7.233 7.969 9.443 9.962 10.308

XVI. Algumas afec originadas no período
perinatal

825 768 713 757 730

XVII.Malf cong deformid e anomalias
cromossômicas

354 515 459 368 395

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 609 625 931 674 853

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas
externas

3.252 3.088 3.776 4.686 4.492

XX. Causas externas de morbidade e
mortalidade

2 8 - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 641 596 488 415 444



17

Capítulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018

CID 10ª Revisão não disponível ou não
preenchido

- - - - -

Total 34.337 36.515 39.165 40.224 42.434

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/03/2019.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos
dados no Tabnet/DATASUS.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

4.1 Produção de Atenção Básica

Grupo procedimento Quantidade aprovada

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 75.161

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 22.364

03 Procedimentos clínicos 142.019

04 Procedimentos cirúrgicos 418.289

TOTAL 657.833
Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) / Sistema de Informações
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)/TABNET. Data da consulta: 22/05/2019

4.2 Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
HOSPITALAR AMBULATORIAL

Quantidade
aprovada

Valor
Aprovado

AIH
aprovadas Valor total

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 10.140 466576,56 3 859,54

03 Procedimentos clínicos 11.946 156060,64 9.620 13.644.404,09

04 Procedimentos cirúrgicos 1.234 35642,58 4.857 7.669.814,01

05 Transplantes de órgãos, tecidos e células 41 12400 87 194.086,00

07 Órteses, próteses e materiais especiais 44 572,5 - -

TOTAL 23.405 671.252,28 14.567 21.509.163,64
Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) / Sistema de Informações
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)/TABNET. Data da consulta: 22/05/2019
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4.3 Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Sistema de Informações Ambulatoriais

Forma de Organização Quantidade
aprovada

Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 10.367 5.423,69
Sistema de Informações Hospitalares

Forma de Organização AIH Pagas Valor total

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais
1.040 1.707.528,32

Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) / Sistema de Informações
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)/TABNET. Data da consulta: 22/05/2019

4.4 Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de
Procedimentos

Grupo procedimento
HOSPITALAR AMBULATORIAL

Quantidade
aprovada

Valor
Aprovado

AIH
aprovadas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 2.268 7.082,58 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 1.211.289 13.249.896,29 73 58.682,42

03 Procedimentos clínicos 1.292.803 21.904.633,28 12.218 16.638.771,42

04 Procedimentos cirúrgicos 9.592 1.555.924,67 11.437 27.215.825,89

05 Transplantes de órgãos, tecidos e células 2.539 455.071,72 134 1.312.638,12

06 Medicamentos 2.364.899 337.365,00 - -

TOTAL 4.883.390 37.509.973,54 23862 45225917,85
Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) / Sistema de Informações
Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)/TABNET. Data da consulta: 22/05/2019

4.5 Produção de Assistência Farmacêutica

Subgrupo procedimentos Quantidade aprovada Valor Aprovado

0604 Componente Especializado da Assistência Farmacêutica 2.364.899 337365

TOTAL 2.364.899 337365
Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)/TABNET. Data da consulta:
22/05/2019
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4.6 Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento Quantidade aprovada Valor Aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 1.928 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 1.421 -

TOTAL 3.349 -
Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)/TABNET. Data da consulta:
22/05/2019
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5. REDE FÍSICA PRESTADORA DE SERVIÇOS AO SUS

5.1 Por tipo de estabelecimento e gestão

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

FARMÁCIA 0 1 0 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BÁSICA 0 0 87 87

HOSPITAL GERAL 10 4 17 31

HOSPITAL ESPECIALIZADO 14 0 28 42

CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL 0 0 7 7

UNIDADE MISTA 0 0 8 8

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA
(SADT ISOLADO)

10 2 25 37

POSTO DE SAÚDE 0 0 1 1

UNIDADE MÓVEL TERRESTRE 1 0 2 3

COOPERATIVA 0 0 2 2

SECRETARIA DE SAÚDE 0 3 10 13

CENTRO DE ATENÇÃO HEMOTERAPIA E OU
HEMATOLÓGICA

4 0 0 4

CONSULTÓRIO ISOLADO 0 0 1 1

PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 0 0 2 2

CLINICA ESPECIALIZADA/AMBULATÓRIO DE
ESPECIALIDADE

16 1 46 63

UNIDADE DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE 0 0 2 2

POLICLÍNICA 0 0 9 9

UNIDADE MÓVEL DE NÍVEL PRÉ-HOSP -
URGÊNCIA/EMERGÊNCIA

0 0 19 19

HOSPITAL/DIA - ISOLADO 3 0 9 12

Total 58 11 275 344

Fonte:Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)/DGMP . Data da consulta: 20/05/2019.
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5.2 Por tipo de estabelecimento e gestão

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA

ASSOCIAÇÃO PÚBLICA 1 0 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESA INDIVIDUAL DE
RESPONSABILIDADE LIMITADA
(DE NATUREZA EMPRESARIAL)

2 0 1 3

SOCIEDADE SIMPLES PURA 0 0 2 2

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIAÇÃO PRIVADA 12 0 9 21

TOTAL 15 0 12 27

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)/DGMP. Data da consulta: 20/05/2019.
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6. PROFISSIONAIS DE SAÚDE TRABALHANDO NO SUS

A SMS Natal possui 6.838 servidores com vínculos distintos, sendo que neste primeiro

quadrimestre houve uma significativa ampliação do número de servidores com vínculo

efetivo do quadro próprio, em virtude da convocação dos profissionais oriundos do concurso

público.

6.1 Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do

Estabelecimento

Formas de

contratação

CBOs

médicos

CBOs

enfermeiro

CBOs

(outros)

nível

superior

CBOs

(outros)

nível

médio

CBOs ACS

Pública (NJ

grupo 1, ou

201-1, 203-8)

Estatutários e

empregados

públicos (0101,

0102)

3.350 780 1.301 5.431 755

Autônomos

(0209, 0210)

14 0 5 67 40

Residentes e

estagiários (05,

06)

80 2 18 4 0

Bolsistas (07) 65 3 2 4 0

Intermediados

por outra

entidade (08)

39 0 0 0 0

Informais (09) 1 0 0 0 0

Privada (NJ

grupos 2 - exceto

Celetistas

(0105)

33 28 34 162 0
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201-1, 203-8 -, 3,

4 e 5)

Autônomos

(0209, 0210)

504 5 75 36 0

Residentes e

estagiários (05,

06)

80 2 18 4 0

Bolsistas (07) 65 3 2 4 0

Intermediados

por outra

entidade (08)

39 0 0 0 0

Informais (09) 1 0 0 0 0

Servidores

públicos

cedidos para a

iniciativa

privada (10)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)/DGMP . Data da consulta: 03/04/2019.

6.2 Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)/DGMP. Data da consulta: 03/04/2019.
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6.3 Quadro de servidores da SMS Natal por tipologia de vínculo1

6.4 Folha de Pagamento

FONTE: SEMAD/Maio de 2019.

1 FONTE: RELATÓRIO DO SIG-LOS, Abril 2019, EXCETO O GRUPO PROFISSIONAL "COOPERATIVA", ONDE FOI FORNECIDO
O PELO DRAC.
Nota:
* GRUPO PROFISSIONAL - Todos os cargos/ funções foram enquadrados, segundo a Lei Complementar 118 e 120;
** CARGO COMISSÃO - Incluem - se todos os cargos Comissionados Regulamentada pelo Decreto nº 10.408, de 29 de
agosto de 2014;
*** COOPERATIVAS - incluem - se os Médicos da COOPMED e COOPANEST, salientamos a grande rotatividade dos
profissionais nas Unidades de Plantão;
GNF, GNM, GNS - 118 - Grupo de Nível Fundamental, Médio e Superior enquadrados na Lei Complementar 118, de 04 de
Dezembro de 21, denominado Plano Geral de Cargos, Carreiras e Vencimentos (PCCV) do Servidor Público Municipal.
OBS: Informações sujeitas a revisões.
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7. INDICADORES DE PACTUAÇÃO INTERFEDERATIVA

Nº Tipo Indicador Resultado do 1º
Quadrimestre Comentários

1 U

TAXA DE MORTALIDADE PREMATURA (de 30 a 69 anos) PELO
CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENÇAS DO APARELHO
CIRCULATÓRIO, CÂNCER, DIABETES E DOENÇAS RESPIRATÓRIAS
CRÔNICAS)

70,21/100.000
A diminuição da mortalidade prematura em relação ao
quadrimestre anterior retrata o conjunto de ações no
campo da promoção à saúde, identificação dos fatores de
risco e prevenção, vigilância e assistência as das doenças
crônicas não transmissíveis

2 E PROPORÇÃO DE ÓBITOS DE MULHERES EM IDADE FÉRTIL (MIF)
INVESTIGADOS 14,00%

Os óbitos registrados em março e abril estão em período
oportuno para investigação estabelecido pelo Ministério
da Saúde de 120 dias.

3 U PROPORÇÃO DE REGISTRO DE ÓBITOS COM CAUSA BÁSICA DEFINIDA 98,32%

A alta proporção foi possível de ser atingida pelo fato do
município de Natal possuir um Serviço de Verificação de
Óbito (SVO) e contar com a parceria do Instituto
Técnico-Científico de Perícia (ITEP) para elucidar os óbitos
com causas ainda não definidas.

4 U

PROPORÇÃO DE VACINAS SELECIONADAS DO CNV PARA CRIANÇAS < 2
ANOS - PENTAVALENTE (3ª DOSE), PNEUMOCÓCICA 10-VALENTE (2ª),
POLIOMIELITE (3ª) E TRÍPLICE VIRAL (1ª) - COM COBERTURA VACINAL
PRECONIZADA

0,0%

O resultado do indicador foi zero devido ao fato de
nenhuma vacina ter alcançado as cobertas preconizadas
pelo Ministério da Saúde de 95%, apesar disso as
coberturas alcançadas foram as seguintes:

Pentavalente (3 dose) = 71%; Pneumo (2 dose) = 69,5%;
Poliomielite (3 dose) = 70,31%; Tríplice (1 dose) = 64,51%.
Alguns fatores como: o quantitativo de Recursos
Humanos; necessidade de qualificar os profissionais;
subregistro de doses aplicadas no sistema de informação
(SISPNI), vem contribuindo para o não alcance da meta.

5 U PROPORÇÃO DE CASOS DE DOENÇAS DE NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA
IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATÉ 60 DIAS APÓS NOTIFICAÇÃO 61,10%

Foram notificados 23 casos, destes 14 foram encerrados
em tempo oportuno, 3 estão em aberto aguardando
exames laboratoriais, 5 foram encerrados fora do prazo
sendo que 2 casos após a investigação pertenciam a outro
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município de residência.

6 U PROPORÇÃO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENÍASE
DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES 84,60%

Houve redução de 1,1% no encerramento dos casos novos
de hanseníase quando comparado ao ano de 2018. Isto se
deve ao atraso da informação por parte das unidades e
consequentemente a falta das inserção das altas no SINAN
NET

8 U NÚMERO DE CASOS NOVOS DE SÍFILIS CONGÊNITA EM MENORES DE
UM ANO DE IDADE 90

Observa-se uma redução de 10,89% dos casos de sífilis
congênita no 1º quadrimestre de 2019 em relação ao 1º
quadrimestre de 2018, o que pode ser atribuído a uma
melhoria das ações de saúde com relação à identificação
da sífilis no pré-natal, a definição do fluxo de aplicação de
penicilina na atenção básica, a disponibilidade dos testes
rápidos para diagnóstico precoce e tratamento oportuno.

9 U NÚMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS 0

No I quadrimestre de 2019 não foi registrado nenhum caso
de AIDS em criança e registrou-se 01 caso no mesmo
período de 2018, apontando possível melhoria das ações
de saúde voltadas ao pré-natal e as gestantes com
HIV/AIDS.

10 U
PROPORÇÃO DE ANÁLISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE ÁGUA PARA
CONSUMO HUMANO QUANTO AOS PARÂMETROS COLIFORMES
TOTAIS, CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ

29,91% Tendo em vista que meta quadrimestral é de 25%, a meta
foi ultrapassada.

11 U
RAZÃO DE EXAMES CITOPATOLÓGICOS DO COLO DO ÚTERO EM
MULHERES DE 25 A 64 ANOS NA POPULAÇÃO RESIDENTE DE
DETEMINADO LOCAL E A POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA ETÁRIA

0,21

Resultado encontra-se baixo devido a alguns fatores como
a baixa procura das mulheres para realização do exame,
além entraves nos sistemas de informação, pois os dados
para cálculo do indicador são extraídos pelo Sistema de
Informação Ambulatorial (SIA), enquanto a alimentação
está acontecendo por meio do E-SUS.

12 U

RAZÃO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO
REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA POPULAÇÃO
RESIDENTE DE DETEMINADO LOCAL E POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA
ETÁRIA

0,25

Apesar de estar abaixo dos parâmetros indicados, houve
discreto aumento na razão de mamografia em relação a
2018. Entre as ações que contemplaram a estratégia
preconizada para o rastreamento do câncer de mama está
a oferta das mamografias no ônibus móvel a fim de
facilitar o acesso das mulheres ao exame.
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13 U PROPORÇÃO DE PARTO NORMAL NO SUS E NA SAÚDE SUPLEMENTAR 61%

Aumento na proporção de parto normal em relação ao
quadrimestre anterior. A proporção de partos normais
pela Saúde Suplementar é igual a 8% e partos pelo SUS, e
de 53%.

14 U PROPORÇÃO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCÊNCIA ENTRE AS FAIXAS
ETÁRIAS 10 A 19 ANOS 12,57%

Redução na proporção de gravidez na adolescência, em
relação ao quadrimestre anterior. Vale destacar, no 1º
quadrimestre de 2019, a realização do fórum para
discussão da prevenção da gravidez na adolescência que
com o objetivo sensibilizar os profissionais que cuidam da
saúde do adolescente a desenvolverem ações
multidisciplinares com vista à redução da incidência de
gravidez precoce.

15 U TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL. 14/1000 NV -

16 U NÚMERO DE ÓBITOS MATERNOS EM DETERMINADO PERÍODO E
LOCAL DE RESIDÊNCIA 0 Não houve óbito maternos no período analisado

17 U COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENÇÃO
BÁSICA. 55,74%

Aumento de 3,5% da cobertura em relação ao
quadrimestre anterior. Considerando os dados obtidos do
CNES referente a competência de março de 2019, onde o
município apresenta 101 equipes de ESF consistidas.

18 U COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DE
SAÚDE DO PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA - Monitoramento semestral

19 U COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAÚDE BUCAL NA
ATENÇÃO BÁSICA 32,19% Aumento de 1,4% da cobertura em relação ao

quadrimestre anterior.

20 U
PERCENTUAL DE MUNICÍPIOS QUE REALIZAM NO MÍNIMO SEIS
GRUPOS DE AÇÕES DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, CONSIDERADAS
NECESSÁRIAS A TODOS OS MUNICÍPIOS.

100%
Foram realizadas atividades em todos os grupos de ações

de vigilância sanitária considerada necessárias, pelo
Ministério da Saúde, aos municípios.

21 E AÇÕES DE MATRICIAMENTO REALIZADAS POR CAPS COM EQUIPES DE
ATENÇÃO BÁSICA - Monitoramento Anual

22 U
NÚMERO DE CICLOS QUE ATINGIRAM MÍNIMO DE 80% DE
COBERTURA DE IMÓVEIS VISITADOS PARA CONTROLE VETORIAL DA
DENGUE

-

Esse indicador não se aplica ao município de Natal, tendo
em vista que desde 2015 Natal está usando uma
metodologia diferente de trabalho para o Controle vetorial
das arboviroses, introduzida pelo ministério da saúde,
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tendo sido o município piloto no país. Assim sendo a SMS
não trabalha com visita de imóveis por ciclos e sim por
áreas prioritárias.

23 U PROPORÇÃO DE PREENCHIMENTO DO CAMPO "OCUPAÇÃO" NAS
NOTIFICAÇÕES DE AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO 92%

Houve um acréscimo na proporção de preenchimento do
campo “ocupação” nas notificações de agravos
relacionados ao trabalho quando comparado ao
quadrimestre anterior.

24 PROPORÇÃO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE
PULMONAR COM CONFIRMAÇÃO LABORATORIAL**. 50,6%

Apesar da baixa proporção de cura registrada houve
aumento significativo em relação a 2018. Vale salientar
que a quantidade de áreas descobertas dificulta o
acompanhamento diretamente observado, além da baixa
procura dos usuários para a realização do exame BK
objetivando a confirmação da cura e o alto índice de
abandono do tratamento.
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8. EXECUÇÃO ORÇAMENTÁRIA E FINANCEIRA

Receita

A previsão atualizada de Receita de impostos e transferências intergovernamentais para

apuração de aplicação em ações e serviços públicos da saúde do município de Natal para ano

de 2019 foi na ordem de R$ 1.486.068.000,00 de acordo com os dados do Relatório

Resumido de Execução Orçamentária (RREO) em 09 de maio de 2019. Neste primeiro

quadrimestre foram arrecadados R$ 445.350.675,69 que correspondeu 29,97% do previsto

para o ano.

Podemos observar que este percentual foi superior às expectativas para o trimestre e

que este aumento ocorreu nas Receitas de Impostos Líquida (Receitas de arrecadação

própria, principalmente na arrecadação do IPTU) que foi de 40,00% enquanto a Receita de

Transferências Constitucionais e Legais atingiu um percentual de 22,11% em relação ao total

de Receitas previstas para o período.

Quadro 10: Receitas para apuração e aplicação em Serviços Públicos de Saúde, 1º

Quadrimestre 2019

Receita para apuração de aplicação em
ações e serviços públicos da saúde

Previsão
Inicial

Previsão
atualizada (a)

Receitas realizadas

Até o
quadrimestre

(b)

% (b/a) x
100

RECEITA DE IMPOSTOS LÍQUIDA (I) 653.074.000,00 653.074.000,00 261.198.354,36 40,00

Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 132.800.000,00 132.800.000,00 100.511.427,46 75,69

Imposto sobre Transmissão de Bens
Intervivos – ITBI 51.129.000,00 51.129.000,00 14.430.969,67 28,22

Imposto sobre Serviços de Qualquer
Natureza – ISS 346.086.000,00 346.086.000,00 118.018.495,42 34,10

Imposto de Renda Retido na Fonte - IRRF 52.125.000,00 52.125.000,00 12.742.587,78 24,45

Multas, Juros de Mora e Outros Encargos dos
Impostos 14.797.000,00 14.797.000,00 8.347.403,07 56,41
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Dívida Ativa dos Impostos 56.137.000,00 56.137.000,00 7.147.470,96 12,73

Multas, Juros de Mora e Outros Encargos da
Dívida Ativa 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITA DE TRANSFERÊNCIAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (II) 832.994.000,00 832.994.000,00 184.152.321,33 22,11

Cota-Parte FPM 370.261.000,00 370.261.000,00 88.142.807,12 23,81

Cota-Parte ITR 5.000,00 5.000,00 1.335,63 26,71

Cota-Parte IPVA 89.431.000,00 89.431.000,00 18.811.724,84 21,03

Cota-Parte ICMS 372.610.000,00 372.610.000,00 77.130.056,38 20,70

Cota-Parte IPI-Exportação 263000 263000 66397,36 25,25

Compensações Financeiras Provenientes de
Impostos e Transferências Constitucionais 424.000,00 420.000,00 0,00 0,00

Desoneração ICMS (LC 87/96) 420.000,00 420.000,00 0,00 0

Outras 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS RECEITAS PARA APURAÇÃO DA
APLICAÇÃO EM AÇÕES E SERVIÇOS
PÚBLICOS DE SAÚDE (III) = I + II

1.486.068.000,00 1.486.068.000,00 445.350.675,69 29,97

Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019

A previsão de Receitas adicionais para Financiamento da Saúde, provenientes da

União, Estados e Outros municípios para o ano de 2019 foi de R$ 472.890.000,00, tendo sido

contabilizados nesse primeiro quadrimestre o montante de R$ 74.228.195,68, o que

correspondeu a um percentual de 15,70% do total de Receitas previstas para o ano.

Cabe informar que desse montante recebido, 94,44% são provenientes da União e

5,56% desses da fonte estadual.
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Quadro 11: Receitas adicionais para financiamento da saúde, 1º Quadrimestre 2019

Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório e-cidade, disponível em 09 de maio de 2019.

Despesas

A dotação atualizada das Despesas com saúde para o ano de 2018 foi de R$

869.520.610,00 tendo sido liquidadas nesse primeiro quadrimestre o valor de R$

130.752.938,88 o que corresponde a um percentual de 15,04% em relação ao total das

despesas previstas para o ano.

Com relação à classificação por grupo de natureza da despesa, podemos observar

que na sua quase totalidade, na ordem de R$ 130.615.477,32 (99,89%) foram Despesas

Correntes, que são despesas de custeio para manutenção das atividades dos órgãos públicos,

como por exemplo, despesas com pessoal, aquisição de bens de consumo, serviços de

terceiros, manutenção de equipamentos, despesas com água, energia, telefone, etc. Dessas

Receitas adicionais para financiamento
da saúde Previsão Inicial Previsão

Atualizada

Receitas realizadas

Até o
quadrimestre

(d)

% (d/c) x
100

TRANSFERÊNCIA DE RECURSOS DO
SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE-SUS 471.689.000,00 471.689.000,00 74.228.195,68 15,74

Provenientes da União 405.007.000,00 405.007.000,00 70.056.243,27 17,30

Provenientes dos Estados 62.000.000,00 62.000.000,00 4.127.470,42 6,66

Provenientes de Outros Municípios 0,00 0,00 0,00 0,00

Outras Receitas do SUS 4.682.000,00 4.682.000,00 44.481,99 0,95

TRANSFERÊNCIAS VOLUNTÁRIAS 1.201.000,00 1.201.000,00 0,00 0,00

RECEITA DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO
VINCULADAS À SAÚDE 0,00 0,00 0,00 0,00

OUTRAS RECEITAS PARA
FINANCIAMENTO DA SAÚDE 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA
FINANCIAMENTO DA SAÚDE 472.890.000,00 472.890.000,00 74.228.195,68 15,70
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despesas com custeio, a maior parte foi destinada ao pagamento de pessoal e encargos

sociais, tendo sido liquidadas R$ 78.519.831,38 atingindo um percentual de 60,05% do total

das despesas correntes liquidadas nesse primeiro quadrimestre .

As Despesas de Capital foram liquidadas apenas R$ 137.461,56 que representa

0,11% do total das despesas previstas para o ano. Essas despesas são relacionadas a

aquisição de equipamentos, realização de obras, etc., correspondem a investimentos na

rede municipal de saúde. Esses dados traduzem o baixo poder de investimento que os

municípios enfrentam, diante do quadro de subfinanciamento da saúde.

Quadro 12: Despesas com saúde, realizadas por Grupo de Natureza de Despesa, 1º

Quadrimestre / 2019.

Despesas com saúde
(Por Grupo de Natureza

de Despesa)

Dotação inicial Dotação
atualizada (e)

DESPESAS LIQUIDADAS

Liquidadas até o
bimestre(G)

%(g/e)x100

DESPESAS CORRENTES 848.943.610,00 84.8825610,00 130.615.477,32 15,39

Pessoal e Encargos
Sociais 329.644.610,00 329.644.610,00 78.519.831,38 23,82

Juros e Encargos da
Dívida 0 0 0 0

Outras Despesas
Correntes 519.299.000,00 519181000 52.095.645,94 10,03

DESPESAS DE CAPITAL 20.577.000,00 20695000 137.461,56 0,66

Investimentos 20.577.000,00 20695000 137.461,56 0,66
Inversões Financeiras 0 0 0 0
Amortização da Dívida 0 0 0 0
TOTAL DAS DESPESAS

COM SAÚDE (IV) 869.520.610,00 869520610 130.752.938,88 15,04

Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.

Com relação às Despesas com saúde não computadas para fins de apuração do

percentual mínimo, que são as despesas custeadas com recursos de transferências do

Sistema Único de Saúde-SUS, recursos oriundos da União e Estado, foram previstos para o

ano o valor de R$ 468.208.000,00 e liquidadas nesse primeiro quadrimestre R$

42.337.568,70 que corresponderam a 32,38% do total dos gastos com a saúde. Já as

Despesas liquidadas com Ações e serviços Públicos de Saúde com os recursos próprio do
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município de Natal foi de R$ 88.415.370,18 que alcançou o percentual de 67,62% em relação

ao total das despesas executadas neste primeiro quadrimestre.

O município de Natal aplicou 19,85% da receita de impostos líquida e transferências

constitucionais e legais do município em ações e serviços públicos de saúde, percentual esse

maior que o limite mínimo de 15% previsto na LC nº 141/2012, tendo executado um

montante de R$ 21.612.768,83 acima do limite mínimo constitucional.

Quadro 13: Despesas com saúde não computadas para fins de apuração do percentual

mínimo, 1º Quadrimestre 2019

Despesas com saúde não computadas
para fins de apuração do percentual

mínimo
Dotação Inicial Dotação Atualizada

Despesas executadas

Liquidadas até
o bimestre

%

[(h+i)/

/IV(f+g)]

Despesas c/ inativos e pensionistas 0 0 0 0

Despesa com assistência à saúde que não
atende ao princípio de acesso universal 0 0 0 0

Despesas custeadas com outros recursos 468.208.000,00 468.208.000,00 42.337.568,70 32,38

Recursos de Transferências do Sistema
Único de Saúde – SUS 467.007.000,00 467.007.000,00 42.337.568,70 32,38

Recursos de Operações de Crédito 0 0 0 0

Outros Recursos 1.201.000,00 1201000 0 0,00
Outras ações e serviços não computados 0 0 0 0
Restos a pagar não processados inscritos
indevidamente no exercício sem
disponibilidade financeira¹

- - - -

Despesas custeadas com disponibilidade
de caixa vinculada aos restos a pagar
cancelados²

0 0 0 0

Despesas custeadas com recursos
vinculados à parcela do percentual
mínimo que não foi aplicada em ações e
serviços de saúde em exercícios
anteriores³

0 0 0 0

TOTAL DAS DESPESAS COM SAÚDE NÃO
COMPUTADAS (V) 468.208.000,00 468.208.000,00 42.337.568,70 32,38

TOTAL DAS DESPESAS COM AÇÕES E
SERVIÇOS PÚBLICOS DE SAÚDE
VI=[IV(f+g)-V(h+i)]

401312610 401.312.610.00 88.415.370,18 67,62

Fonte: Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.
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Quadro 14: Percentual de aplicação em ações e serviços públicos de saúde sobre a receita de

impostos líquida e transferências constitucionais e legais, 1º Quadrimestre / 2019.

INDICADOR

Percentual de aplicação em ações e serviços públicos de saúde sobre a

receita de impostos líquida e transferências constitucionais e legais (VII%) =

[VI(H+I) / IIIB X 100] - Limite Constitucional 15%4
19,85

Valor referente à diferença entre o valor executado e o limite mínimo

constitucional [VI(h+i)-(15*IIIb)/100] 21.612.768,83

Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.

Em relação aos restos a pagar (RP) não processados inscritos com disponibilidade de

caixa, o quadro abaixo apresenta um valor de R$ 66.720.360,87 que foram inscritos

referente anterior a 2014 até o ano de 2018, tendo sido cancelados e/ou prescritos a

quantia de R$ 9.492.872,32, pago o valor de R$ 23.812.875,39 e um total a pagar de R$

33.414.613,16.

Quadro 15: Execução de Restos a pagar não processados inscritos com disponibilidade de

caixa, 1º Quadrimestre 2019.

EXECUÇÃO DE RESTOS
A PAGAR NÃO
PROCESSADOS
INSCRITOS COM
DISPONIBILIDADE DE
CAIXA

INSCRITOS
CANCELADOS
/PRESCRITOS

PAGOS A PAGAR PARCELA
CONSIDE
RADA NO
LIMITE

Inscritos em 2018
61.005.648,49 8.323.069,55 23.683.485,03 28.999.093,91 0,00

Inscritos em 2017 4.978.250,26 436.610,27 129.390,36 4.412.249,63 0,00

Inscritos em 2016 12.548,33 12.548,33 0,00 0,00 0,00

Inscritos em 2015 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Inscritos em 2014 88.688,15 88.688,15 0,00 0,00 0,00

Inscritos em Exercícios
Anteriores a 2014 635.225,64 631.956,02 0,00 3.269,62 0,00

Total 66.720.360,87 9.492.872,32 23.812.875,39 33.414.613,16 0,00
Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.
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Cabe destacar que o município de Natal vem cumprindo o percentual mínimo nos

exercícios anteriores para fins de aplicação dos recursos vinculados conforme artigos 25 e 26,

não restando, portanto, saldo do limite não cumprido.

Quadro 16: Controle do valor referente ao percentual mínimo não cumprido em exercícios

anteriores para fins de aplicação dos recursos vinculados conforme artigos 25 e 26.

Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.

Analisando o quadro abaixo, em relação às despesas executadas com saúde por

subfunção, podemos constatar que o maior percentual foram as despesas classificadas como

“Outras Subfunções”, estão as atividades orçamentárias de despesas com pessoal, custeio

de água, energia elétrica, combustível, ações do controle social e vale transporte, entre

outras, que correspondeu a um percentual de 51,57% tendo sido gasto um valor de R$

67.434.348,80, representando quase a metade das despesas nesse primeiro quadrimestre.

Fato resultante do elevado custo com o pagamento da folha de pessoal que compromete a

Controle do valor referente ao percentual mínimo
não cumprido em exercícios anteriores para fins de
Controle do valor referente ao percentual mínimo
não cumprido em exercícios anteriores para fins de
aplicação dos recursos vinculados conforme artigos

25 e 26

Limite não cumprido

Saldo Inicial
Despesas custeadas no
exercício de referência

(k)

Saldo Final
(Não Aplicado)

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2018 0 0 0

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2017 0 0 0

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2016 0 0 0

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2015 0 0 0

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em 2014 0 0 0

Restos a Pagar Cancelados ou Prescritos em Exercícios
Anteriores a 2014 0 0 0

Total (VIII) 0 0 0
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maior parte dos recursos de fonte própria do município para este fim, repercutindo na

execução das ações de saúde para melhoria da qualidade na assistência.

Em seguida foram as despesas na subfunção da Assistência Hospitalar e Ambulatorial,

com um percentual de 33,01% (R$ 43.167.857,72). Estes recursos representam os gastos

com os prestadores de serviços hospitalares e ambulatoriais contratados, bem como as

cooperativas que exercem um forte impacto orçamentário e financeiro no montante de

gastos com a saúde no município de Natal.

Observa-se ainda, que as despesas na subfunção da Atenção Básica foram de 10,84%

(R$ 14.172.260,73), seguidas pelas despesas liquidadas na Vigilância Epidemiológica de

4,33% (R$ 5.660.903,78) e na Vigilância Sanitária 0,21% (R$ 289.317,36).

Quadro 17: Despesas com saúde por subfunção realizadas, no 1º Quadrimestre de 2019.

Despesas Dotação inicial Dotação
atualizada

Despesas Liquidadas
Liquidadas até o

bimestre (l)
%(m/total m)

x100
Atenção Básica 97.290.000,00 97.287.500,00 14.172.260,73 10,84

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial 435.614.000,00 435.773.500,00 43.167.857,72 33,01

Suporte Profilático e
Terapêutico 12.296.000,00 12.296.000,00 5.292,60 0,00

Vigilância Sanitária 2.769.000,00 2.777.000,00 312.275,25 0,24
Vigilância Epidemiológica 25.435.000,00 25.460.000,00 5.660.903,78 4,33
Alimentação e Nutrição 1.880.000,00 1.880.000,00 0,00 0,00

Outras Subfunções 294.236.610,00 294.046.610,00 67.434.348,80 51,57
TOTAL 869.520.610,00 869.520.610,00 130.752.938,88 100,00

Fonte: PMN/RREO-anexo XII. Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.

Com o objetivo de conferir uma maior transparência aos atos da gestão e propiciar

subsídios para um melhor acompanhamento do controle social, das despesas efetuadas

nesse 1º Quadrimestre de 2019, segue quadro abaixo, com o detalhamento das DESPESAS

LIQUIDADAS.

Neste primeiro quadrimestre as despesas liquidadas foram na ordem de R$

130.752.938,88 sendo destaque mais uma vez, o montante das despesas liquidadas no

elemento de despesa Outros Serviços de Terceiros Pessoa Jurídica, na ordem de R$

44.198.274,26 e dentro desse elemento de despesa, destacamos as despesas no
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subelemento Serviços Médicos, odontológicos e Laboratoriais na ordem de R$

34.019.595,07. Este subelemento se refere aos pagamentos dos prestadores ambulatoriais,

hospitalares e cooperativas médicas, que representam o impacto da destinação dos

recursos da saúde na Média e Alta Complexidade.

Além disso, pode-se verificar o elevado custo da folha de pagamento que representa

o item de maior impacto no total das despesas na saúde, sendo seu valor de R$

83.824.499,94.

Quadro 18: Quadro de detalhamento de despesas liquidadas no 1º quadrimestre do ano de

2019.

TIPO DE DESPESAS 1º quadrimestre 2019

Despesa com pessoal 83.940.005,56

Contrato por tempo determinado 9.038.661,78

Salário Família 162,72

Vencimentos e vantagens 58.221.015,54

Obrigações Patronais 9.870.721,15

Outras despesas variáveis 417.560,00

Despesas de exercícios anteriores (pessoal) 17.228,35
Indenizações trabalhistas 1.090.186,25

Auxílio-alimentação 1.989.824,27

Auxílio-transporte 3.177.490,14

DIÁRIAS 117.155,36

MATERIAL DE CONSUMO 698.044,31

Gás engarrafado -

Gêneros de alimentação -

Material farmacológico (medicamento) 0,85

Material odontológico -
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Material Educativo e Esportivo -

Material de expediente -

Uniformes, tecidos e aviamentos -

Material de Produção e segurança -

Material laboratorial -

Material Hospitalar 502.396,30

Material para manutenção de veículos 195.647,16

Material de sinalização visual e afins -

MATERIAL DE DISTRIBUIÇÃO GRATUITA 19.903,91
Medicamentos de distribuição gratuita 19.903,91

OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - PESSOA FÍSICA 47.750,86
Locação de imóveis 47.750,86

OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIROS - PESSOA JURÍDICA 44.198.274,26

Serviços Técnicos profissionais 4.224,33

Manutenção de software 63.000,00

Locação de imóveis 860.290,28

Locação de Máquinas e equipamentos 1.318.300,98

Manutenção e conservação de bens e imóveis 306.480,47

Manutenção e conservação de máquinas e equipamentos 312.824,69

Manutenção e conservação de veículos 49.452,00

Fornecimento de alimentação 1.555.984,53

Serviço de energia elétrica 1.421.179,09

Serviços Domésticos 143.548,86

Serviço de seleção e treinamento

Serviços Médicos, odontológicos e Laboratoriais 34.019.595,07

Serviço de Telecomunicações 211.988,51

Serviços gráficos 33.883,24

Limpeza e conservação (ASG) -
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Serviços de apoio administrativo, técnico e operacional 2.203.600,70

Locação de veículos com mão-de-obra 1.003.196,14

Locação de veículos sem mão-de-obra 190.444,90

Outros serviços de terceiros pessoa jurídica (Porteiro /Auxiliar de
cozinha)

500.280,47

OUTROS SERVIÇOS DE TERCEIRO - PESSOA JURÍDICA 291.749,00

Diárias RONDAS 291.750,00

DESPESAS DE EXERCÍCIOS ANTERIORES 1.557.209,98

Outras despesas correntes 1.555.452,83

Outros 1.757,15

EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE -

Aparelhos, equipamentos e utensílios médicos -

Aparelhos, equipamentos e utensílios laboratoriais -

Mobiliário geral

TOTAL 130.752.937,88

Quadro 19: Detalhamento de despesas liquidadas relativas aos prestadores hospitalares e

ambulatoriais no 1º quadrimestre do ano de 2019.

TIPO DE DESPESAS 1º quadrimestre

COOPANEST RN-COOP. DOS MÉDICOS ANEST. RN LT 1.556.510,92

COOPERATIVA MÉDICA DO RIO GRANDE DO NORTE 6.084.888,00

CPPH-CLIN.PEDAGOG.PROF. HEITOR CARRILHO 702.881,27

HOSPITAL DO CORAÇÃO DE NATAL 3.274.795,56

HOSPITAL INFANTIL VARELA SANTIAGO 4.986.901,20

LIGA N.R.C.D.C. HOSP. LUIS ANTÔNIO 4.016.036,41
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SOCIEDADE PROFESSOR HEITOR CARRILHO 420.000,00

CLÍNICA ORT. E TRAUM. DE NATAL LTDA – HOSP 3.961.793,26

NATAL HOSPITAL CENTER 0,00

ADOTE - ASSOCIAÇÃO DE ORIENTAÇÃO AOS DEF 229.092,17

ASSOC. DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS 31.707,25

CENTRO AVANÇADO DE OFTALMOLOGIA DO RIO GRANDE DO NORTE 218.281,65

CENTRO DE CIRURGIA DE OLHOS DO RN 258.324,30

CENTRO DE IMAGEM E DIAGNÓSTICO S/C LTDA. 58.005,00

CENTRO DE N. PSICO PEDAGOOGIA LTDA 3.196,16

CENTRO EST. E REABILIT. TUTUBARÃO 66.468,57

CENTRO SUVAG 229.750,13
CL. DE MAMA DE NATAL S.C LTDA 27.440,68

CLÍNICA CARDIA SERVIÇOS MÉDICOS 46.189,55

CLÍNICA DE OLHOS DE NATAL LTDA -

CLÍNICA DE OLHOS SANTO ANDRE LTDA

CLÍNICA DE RX. E ULTRAS SC. LTDA 45.973,20

DNA CENTER/VITALLIS -

INSTITUTO DE OLHOS LOS ANGELES LTDA -

INSTITUTO DE ORTOPEDIA DE NATAL LTDA 278.486,03

INSTITUTO PEDRO CAVALCANTE 35.457,40

INSTITUTO POTIGUAR DE OFTALMOLOGIA 202.047,41

INSTITUTO DO CORAÇÃO DE NATAL 3.765.568,49

JJ SERVIÇOS MÉDICOS CLÍNICOS E HOSPITALAR 79647,8

LABORATÓRIO AN PATOLO E CITOPAT LTDA 12.549,33

LABORATÓRIO DE CITOPATOLOGIA 25.892,23

LABORATÓRIO DE CITOLOGIA CLÍNICA DE NATAL 21.298,82

LABORATÓRIO DE PATOLOGIA CIRÚRGICA -

LABORATÓRIO RODOLFO VIRCHOW AN P. CITO 27282,56

LIATEC LABORATÓRIO 72.041,90

OFTALMOCLÍNICA NATAL LTDA 79.249,62

OFTALMODONTO CENTER LTDA 103.657,89

OTOCENTRO RN S/S. 310.637,89

PRONTOCLÍNICA DA CRIANÇA LTDA 1.184.435,56
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PRONTOCLÍNICA DE OLHOS LTDA 27.442,30

PRONTO RIM SERVIÇOS DE EMERGÊNCIA RENAL 38.055,00

WEBMED SOLUÇÕES 39.620,46

UNIDADE DE FISIOTERAPIA LTDA 69.722,90

VISÃO CLÍNICA DE OLHOS 93.714,23

CLINICA ORTOPÉDICA DE NATAL -

NORDE –LAB. COMÉRCIO E REPRESENTAÇÕES LT 12693,3

DIASORIN LTDA 110798,21

DELTA COM. E SERV.ELÉTRICO LTDA -

VITALLIS DIAGNÓSTICA 254054,4

DNA CENTER 429.717,66

GRUPO REVIVER NATAL 129637,3

BIOPLENNA D. DE P. E EQUIP DIAG LTDA 55.840,43

CEOF-OFTALMOLOGIA SÃO GONÇALO LTDA 21.487,68

CENTRO DE DIAGNÓSTICO HUMANO 220.928,50

RDF-DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS PARA SAÚDE 21191,46

SG TECNOLOGIA CLÍNICA LTDA 78.203,03

TOTAL GERAL 34.019.595,07
Fonte: Relatório E-Cidade, disponível em 09 de maio de 2019.
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9. AUDITORIAS

Número do Processo / Ordem de Serviço: 201801159

Município/UF: Natal/RN

Órgão Demandante: MINISTÉRIO DA SAÚDE

Instrumento de Transferência: Fundo a Fundo ou Concessão

Unidade Examinada: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Montante de Recursos Financeiros: Não se aplica.

Status: Encerrada

Número do Processo / Ordem de Serviço: 201801328

Município/UF: Natal/RN

Órgão Demandante: MINISTÉRIO DA SAÚDE

Instrumento de Transferência: Fundo a Fundo ou Concessão

Unidade Examinada: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Montante de Recursos Financeiros: R$ 5.196.489,60

Status: Encerrada

Número do Processo / Ordem de Serviço: 201801329

Município/UF: Natal/RN

Órgão Demandante: MINISTÉRIO DA SAÚDE

Instrumento de Transferência: Fundo a Fundo ou Concessão

Unidade Examinada: FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Montante de Recursos Financeiros: R$ 2.169.798,12

Status: Encerrada
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10. SÍNTESE DAS AÇÕES DESENVOLVIDAS,CONFORME DIRETRIZES DA GESTÃO - 1º

QUADRIMESTRE/2019

DIRETRIZ 1 - Garantia do acesso da população a serviços de qualidade, com equidade e em

tempo adequado ao atendimento das necessidades de saúde, com ênfase nas áreas e

populações de maior vulnerabilidade, mediante a adequação do perfil das unidades de

saúde da rede pública municipal e do aprimoramento da política de atenção básica e da

atenção especializada à luz da PNH, na perspectiva das Redes de Atenção à Saúde.

Atenção Básica

 Apresentado ao Conselho Municipal o projeto de credenciamento das equipes de saúde

da família, conforme Nota Técnica nº 405/2018-COGPAB/DAB/SAS/MS.

 Inaugurada obra de reforma da USF de Ponta Negra, com implantação de mais duas

equipes de Saúde da Família.

 Elaboração da linha de cuidado em Prevenção e Tratamento de Feridas para apoio

técnico e matricial às equipes de enfermagem que atuam nas UBS e na Rede

Especializada.

 Planejamento junto à Secretaria de Saúde do Estado do RN da “Semana de

consciencialização” sobre portadores de fissura lábio palatal e da realização de cursos de

qualificações sobre o tema.

 Visitas técnicas às unidades de saúde com intuito de fortalecer o funcionamento do

serviço, ampliar a infraestrutura e fortalecer o atendimento em rede.

 Foram lotados novos cirurgiões dentistas e Auxiliares de saúde bucal através do

concurso público, dando sustentabilidade à atenção à saúde bucal.

 Capacitação de 150 profissionais da atenção básica na realização da triagem

Neonatal-Teste do pezinho.

 Realizadas duas edições do Projeto Mulher 365, ação que tem como objetivo ampliar o

rastreamento e monitoramento do câncer do colo do útero, oferecendo exames

citopatológicos e diversos serviços, como: teste rápido de HIV, Sífilis, Hepatite B e C,

consultas médicas, vacina, cartão SUS, consultas odontológicas.
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 Oferta de mamografias no ônibus móvel para a realização do exame de detecção

precoce do câncer de mama (mês Janeiro-Centro Clínico Dr. José Carlos Passos,

fevereiro-Nova Natal e Nordelândia, Março- Policlínica Zona Norte, Abril-Policlínica

Oeste e US Rosângela Lima).

 Realizado oficina para capacitação em manejo clínico da infecção latente tuberculose e

capacitação para operacionalização do novo sistema de informações dos casos de

notificação dos pacientes que necessitam de tratamento para a infecção latente.

 Pactuação das ações e escolas para o Biênio 2019-2020 do Programa Saúde na Escola

(PSE).

 Matriciamento em Saúde Mental – junto ao CAPS II Oeste, CAPS AD, CAPSi e Policlínicas

Oeste e Norte.

 Ações de prevenção e promoção a saúde nas praias, comércios, empresas e outros, com

a distribuição de preservativos, material educativo e Teste Rápido, durante o período de

Carnaval/2019 junto aos distritos sanitários, ONG´s, comércios e demais equipamentos

sociais dos territórios.

 18 unidades de saúde da família com software PEC instalado em pleno funcionamento,

outras 26 em fase de conclusão.

 Capacitação sobre a estratégia e-SUS AB PEC junto aos profissionais médicos,

enfermeiros, cirurgião dentista, aprovados no concurso público.

Atenção Especializada

 Criação de protocolos de classificação de risco, clínica médica, procedimentos

administrativos, enfermagem

 Substituição dos contratos temporários por profissionais efetivos aprovados no

concurso público nas áreas médica, farmácia, enfermagem, dentre outros.

 Reuniões de matriciamento entre CAPS, Unidades Básicas e Estratégias de Saúde da

Família.

 Instalação de um novo link de internet para uso da farmácia e posto de coleta,

facilitando a implementação e uso da ferramenta Hórus.

 Entrada de novos profissionais médicos e infectologistas, ginecologista, pediatra,

enfermeiro e farmacêutico no SAE Natal.
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DIRETRIZ 2 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de

promoção e vigilância em saúde.

Vigilância em Saúde

 Foram inspecionados 38 estabelecimentos/serviços de saúde para diagnóstico e

tratamento do câncer e de Outras Doenças e Agravos.

 Foram inspecionados 90 estabelecimentos voltados para os serviços de atividade física.

 Foram inspecionados 02 bancos de leite, 06 serviços de mamografia e 06 serviços de

imunização.

 Foram inspecionados 05 Instituições de Longa Permanência para Idosos.

 Treinamento para qualificar o preenchimento da planilha dos indicadores de

desempenho das instituições de Longa Permanência para Idosos junto aos técnicos das

Instituições.

 Apresentação e lançamento do projeto “Laços Promoção da Vida” em escolas e

unidades de saúde.

 Realização de palestras em 16 escolas privadas de Natal e CMEI”S, sobre a temática da

Alimentação Saudável.

 Realização de um fórum tendo como tema “Controle Sanitário do Açai em Natal: Riscos e

Responsabilidades” com representantes dos estabelecimentos do setor regulado do

ramo de Açaí e profissionais da VISA Natal.

 Oficina de Reestruturação do Processo de Trabalho do Núcleo de Controle de Alimentos

e o Plantão VISA.

 Oficina de Acolhimento aos novos servidores e apresentação da Vigilância Sanitária.

 Capacitação em Investigação de surtos provocados por alimentos e água.

 Fórum Estadual de combate aos efeitos dos agrotóxicos na Saúde do Trabalhador, meio

ambiente e sociedade, com ênfase a temática “ Rastreabilidade de Hortifrutis”.

 III Encontro da Vigilância Sanitária junto as drogarias do município de Natal, com o tema:

Atualização do Termo de Autoinspeção e discussão sobre os principais problemas

encontrados em seu preenchimento.

 Participação na 8ª Conferência Municipal de Saúde do Natal.

 Participação na I Jornada de Segurança do Paciente do Hospital de Guarnição de Natal

do Exército Brasileiro.
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 Ampliação do quadro de profissionais com novos servidores aprovados no concurso

público.

 Revisão e atualização do protocolo de investigação de surtos.

 Finalizada implementação do SIPNI DESKTOP/WEB em todas as salas de vacina do

município.

 Formação do comitê do Projeto Vida no Trânsito.

DIRETRIZ 3 - Garantia da Assistência Farmacêutica no âmbito do SUS.

 Publicada a Relação Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME), que estabelece

critérios no processo de aquisição, distribuição e dispensação de medicamentos.

 Realizado capacitação junto aos Farmacêuticos sobre temáticas relacionadas a prática

profissional.

 Realização de reuniões mensais para fortalecer o funcionamento das farmácias da rede,

com participação dos núcleos de farmácia, unidades básicas e NASF.

 Realização de reuniões entre gestores dos serviços de saúde para discutir processos de

trabalho e utilização racional de medicamentos nos serviços.

 Elaboração de protocolos de utilização de medicamentos na rede de Urgência e

Emergência no município de Natal, com participação do hospital municipal, UPAS e

maternidades.

 Instalação de diluidores em todos os pronto atendimentos, gerando economia e

praticidade.

Situação de medicamentos nas unidades

 O abastecimento das unidades de saúde vem ocorrendo de forma regular, conforme

cronograma mensal de distribuição instituído pela assistência farmacêutica e divulgado

aos distritos sanitários e unidades de saúde. Vem sendo disponibilizado grande parte

dos itens que são padronizados no sentido de garantir a regularidade do abastecimento.
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 Foram realizadas visitas e supervisão as farmácias da rede para acompanhar os

processos de organização e gerenciamento de estoque realizado pelos farmacêuticos da

rede.

DIRETRIZ 4- Garantia do apoio diagnóstico no âmbito do SUS

 Implantação de cinco postos de coleta distribuídos entre os distritos sanitários.

DIRETRIZ 5 - Contribuição à adequada formação, alocação, qualificação, valorização e

democratização das relações de trabalho dos trabalhadores do SUS.

 Acolhimento e orientações aos novos estagiários e apresentação da Lei de estágio

(11.788/2008), socializando direitos e deveres dos estagiários.

 Implementação e estruturação do Núcleo de Saúde do Trabalhador do SUS .

 Acolhimento à nova equipe de servidores aprovados no concurso e lotados na SMS

através do núcleo de saúde do trabalhador.

 Reuniões de planejamento e matriciamento das Comissões de Saúde e Segurança do

Servidor, em parceria com a Escola de Saúde da UFRN.

 Reunião de articulação com a vigilância sanitária para discutir processo de trabalho dos

agentes de endemias.

 Publicação no diário oficial da portaria que designa os membros titulares e suplentes das

comissões de saúde e segurança do servidor, para o mandato 2018/2020.

 Instalação de sala de atendimento ao Servidor da SMS pelos profissionais do núcleo de

saúde do trabalhador em saúde.

 Levantamento do perfil epidemiológico de servidores da SMS referentes aos anos

2017/2018.

 Roda de conversa sobre atividade física e saúde mental através do projeto vida saudável.

 Reunião junto aos coordenadores do curso de Medicina da UFRN sobre o fluxograma

para solicitação dos estágios na SMS/ Natal.

 Acolhimento aos estagiários do curso de graduação em Saúde Coletiva, para

apresentação do organograma da secretaria, e dos espaços de estágios.

 Curso de auriculoterapia chinesa com 20 participantes.

 Primeiro encontro Geral do Pet -Saúde Interprofissionalidade UFRN/Departamento de

enfermagem.
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DIRETRIZ 6 - Fortalecer as instâncias de controle social e garantir o caráter deliberativo dos

conselhos de saúde, ampliando os canais de interação com o usuário, com garantia de

transparência e participação cidadã.

 De acordo com os registros no Sistema ouvidorSUS/MS a ouvidoria recebeu 408

demandas, sendo 216 reclamações (52%); 119 solicitações (29%); 41 denúncias (10%);

19 elogios (4%); 6 informação (1%) e 07 sugestão (1%). Pedidos de informações e

encaminhamentos que não geraram demandas, foram registrados 352 contatos

telefônicos e presenciais.

DIRETRIZ 7- Fortalecer o modelo de gestão, centrado no planejamento integrado, na

informação em saúde, na intersetorialidade e na relação interfederativa, com foco em

resultados e na melhoria do padrão de gastos.

 Elaboração dos instrumentos de planejamento do SUS: Relatório Anual de Gestão 2018 e

relatório detalhado do quadrimestre anterior (3º quadrimestre 2018) da SMS Natal e

encaminhados à Casa Legislativa e Conselho Municipal de Saúde.

 Elaboração da previsão de receita financeira para o ano de 2020 e encaminhado à

Secretaria Municipal de Administração (SEMAD);

 Apresentação do Relatório 1º Quadrimestre/2018 na Câmara Municipal do Natal-RN.

 Apresentação da Programação Anual de Saúde (PAS/2019) no Conselho Municipal de

Saúde de Natal-RN.

DIRETRIZ 8 - Potencialização da função regulatória e dos instrumentos de controle,

avaliação e auditoria do SUS, com geração de ganhos de produtividade e eficiência para o

SUS.

 Verificação dos procedimentos realizados pelos Estabelecimentos de saúde, da rede

própria, estadual, federal, filantrópica e suplementar.

 Conferência dos procedimentos realizados pelos prestadores de serviços ambulatoriais e

hospitalares.
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 Existe uma escala para auditoria ambulatorial e hospitalar referente à revisão dos

procedimentos em todos os estabelecimentos de saúde.

DIRETRIZ 9- Modernização da Gestão Administrativa, Orçamentária e Financeira.

 Retirada de materiais inservíveis das unidades da rede de saúde.

 Recolhimento de material patrimonial inservível em todas as unidades para leilão.

 Apoio logístico na campanha de vacinação.

 Instalação dos diluidores em todos os pronto atendimentos, gerando assim, economia e

praticidade.

11. DIFICULDADES

 Informatizar todas as salas de vacina do município, possibilitando a migração do SIPNI

DESKTOP para SIPNIWEB, seguindo o preconizado pelo Ministério da Saúde.

 Garantir internet de qualidade nas salas de vacina possibilitando o registro dos dados e

prevenindo possíveis falhas no sistema.

 Garantir serviços com estruturas adequadas para o acolhimento dos usuários em

situação de rua, comprometendo o atendimento as reais necessidades dos usuários.

 Ofertar assistência à saúde das pessoas privadas de liberdade nas unidades prisionais

do município de Natal.

 Promover a substituição dos veículos utilizados para o transporte de vacinas, por

veículos devidamente refrigerados, para que se possa atender às recomendações do

Manual da Rede de Frios.

 Quantidade ainda insuficiente de profissionais na rede municipal, em relação à

demanda gerada pela abertura de novos serviços e a variedades de áreas de atuação

na assistência.

 Trâmites do processo burocrático de aquisição dentro do serviço público que deve

obedecer a legislações apropriadas que muitas vezes levam um certo tempo e

torna-se desproporcional ao andamento das necessidades da secretaria de saúde

municipal.

 Manter a quantidade de serviços ofertados na secretaria, no atual cenário financeiro

tem ocasionado atrasos de pagamentos a fornecedores e consequente atrasos na
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entrega de mercadorias, causando desabastecimentos esporádicos de alguns itens nas

unidades de saúde.

 Baixa autonomia administrativo-financeira da Saúde do Trabalhador SUS.

 Necessidade de aquisição de headset para a ouvidoria, a fim de permitir atender e

digitar as demandas por telefone

 As especialidades com maior dificuldade de marcação são: cardiologia, oftalmologia,

neurologia, endocrinologia, psiquiatria, cirurgia de grande porte.

 Fragilidade dos núcleos da ouvidoria nos distritos em relação aos registros e envio das

demandas recebidas , ocasionando demora no retorno aos usuários.

 Contínua a necessidade de aquisição de headset para podermos atender e digitar as

demandas por telefone.

 De acordo com as reclamações registradas na ouvidoria da saúde os exames com maior

número de pessoas na fila de espera são: ecocardiograma, endoscopia digestiva alta,

teste ergométrico, ressonância magnética, tomografia de crânio e colonoscopia.
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11. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Neste primeiro quadrimestre a SMS Natal concentrou esforços na convocação, no

acolhimento e na lotação dos novos servidores, oriundos do concurso público realizado em

2018. Trata-se de um momento importante, uma vez que tem permitido a aquisição de mão

de obra com vínculo efetivo, condição fundamental para o desenvolvimento das ações da

SMS numa perspectiva de continuidade. Convém ressaltar que isso ainda não irá suprir toda

a necessidade de profissionais da secretaria, uma vez que nos últimos anos houve uma

ampliação das atividades da instituição, tanto pela assunção da gestão plena do sistema de

saúde no âmbito do município quanto pela expansão da rede de serviços própria.

Também é relevante destacar que neste quadrimestre ocorreu a Conferência Municipal

de Saúde, em parceria com o Conselho Municipal de Saúde, adotando o tema Democracia e

Saúde.

Finalmente, é importante ressaltar que o município de Natal aplicou 19,85% da

receita de impostos líquida e transferências constitucionais e legais do município em ações e

serviços públicos de saúde, percentual esse maior que o limite mínimo de 15% previsto na LC

nº 141/2012, tendo executado um montante de R$ 21.612.768,83 acima do limite mínimo

constitucional.

Apesar das adversidades, a gestão municipal tem envidado esforços para manter os

serviços de saúde em pleno funcionamento, assistindo a população com qualidade e

eficiência.
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12. ANEXOS

AUDITORIAS

CONTRATOS

QUADRO DEMONSTRATIVO DE DESPESAS - QDD
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ANEXO A - AUDITORIAS REALIZADAS NO 1º QUADRIMESTRE
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ANEXO B - CONTRATOS
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