
RELATÓRIO DE MONITORAMENTO DA ÁREA DE RESULTADOS VIDA SAUDÁVEL

GRUPO 6 – 25/6/2009

Compareceram à audiência pública para informar sobre a execução dos diversos

programas estruturadores os seguintes expositores: Francisco Antônio Tavares Júnior,

Assistente de Gestão Estratégica da Secretaria de Estado de Saúde – SES –, para

apresentar o Programa Regionalização – Urgência e Emergência; Alisson Maciel de Faria

Marques, Gerente Adjunto do Programa Estruturador Viva Vida da SES, para apresentar

o Programa Viva Vida; Fernando Antônio Gomes Leles, Assessor de Gestão Regional da

SES, para informar sobre o Programa Saúde em Casa; Márcio Luiz Murta Kangussu,

Diretor de Operação Norte da Companhia de Saneamento do Estado de Minas Gerais –

Copasa –, para apresentar o Programa Vida no Vale – Copanor –; e Ricardo Augusto

Simões Campos, Diretor Financeiro e de Relações com Investidores da Copasa, para

apresentar o Programa Saneamento Básico: Mais Saúde Para Todos.

No Grupo 6 – Vida Saudável –, houve 27 inscritos previamente e 9 novas

inscrições, com um total de 36 participantes. As entidades representadas foram as

seguintes:

- Assembleia Legislativa do Estado de Minas Gerais – Gabinetes Deputado André

Quintão, Rosângela Reis e Doutor Rinaldo.

- Associação Profissionalizante do Menor de BH - Assprom

- Auditoria-Geral do Estado

- Câmara Municipal de Andradas

- Centro de Vida Independente de Belo Horizonte

- Companhia de Saneamento de Minas Gerais - Copasa

- Conselho de Segurança Alimentar de Minas Gerais - Consea

- Conselho Estadual do Idoso - CEI

- Conselho Municipal de Saúde de Barbacena

- Conselho Regional de Educação Física - 6ª Região

- Conselho de Saúde

- Fundação João Pinheiro - FJP

- Santa Casa de Misericórdia de Barbacena

- Secretaria de Estado de Saúde - SES

- Secretaria Municipal de Saúde de Governador Valadares
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- Sindicato dos Trabalhadores na Industria Metalúrgica, Mecânica e de Materiais

Elétricos

- Sindicato dos Trabalhadores nas Indústrias de Purificação e Distribuição -

Sindágua

- Sindicato dos Metalúrgicos de Belo Horizonte e Contagem

- Transplantes Pela Vida em Minas Gerais -Transvida/MG

- Corpo de Bombeiros

- Secretaria de Estado Planejamento e Gestão – Seplag

- Secretaria Municipal de Saúde de Presidente Kubitschek

Apresentamos, a seguir, a síntese das exposições por programa estruturador. Os

expositores não fizeram referência às ações de programas associados e especiais que

foram objeto de emenda.
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PROGRAMA 044 – REGIONALIZAÇÃO – URGÊNCIA E EMERGÊNCIA

O Programa 044 – Regionalização - Urgência e Emergência –, apresentado por

Francisco Antônio Tavares Júnior, Assistente de Gestão Estratégica da Secretaria de

Estado de Saúde, tem como objetivo adequar a oferta e a qualidade de cuidados

secundários e terciários, observada a distribuição territorial das redes de atenção à saúde,

e apresenta o seguinte escopo:

- atualizar e monitorar a Programação Pactuada Integrada da Assistência – PPI;

- fortalecer o sistema de regulação assistencial em todas as regiões do Estado;

- fortalecer a rede hospitalar regional - ProHosp;

- estruturar o sistema de transporte sanitário;

- fortalecer a cogestão das redes regionais de saúde com os Municípios;

- estruturar a rede de urgência e emergência.

Síntese das ações

Ação 4067 – Assistência Hospitalar e Ambulatorial/Programação Pactuada Integrada

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.
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A Ação 4067 – Assistência Hospitalar e Ambulatorial/Programação Pactuada

Integrada – apresentou execução de 100% das metas físicas porque todos os prestadores

de saúde que apresentaram a produção, nos Municípios sob gestão estadual, foram

pagos pelos procedimentos realizados. Já a execução orçamentária foi de 26,93% porque

refere-se apenas ao primeiro quadrimestre.

Ação 4081 – Sistema Estadual de Transporte em Saúde

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 4081 – Sistema Estadual de Transporte em Saúde – as metas físicas não

foram realizadas porque a aquisição de microônibus para os módulos foi feita com

recursos de 2008 e os primeiros meses deste ano foram utilizados para definir a rota do

sistema de transporte em saúde em 21 microrregões. Das 480 ambulâncias compradas

pela SES, 101 foram entregues aos Municípios no princípio de junho e a implantação dos

módulos ocorrerá de fato no mês de outubro deste ano. A execução orçamentária de

0,82% apresentada para esta ação refere-se à compra de equipamentos de

monitoramento de rotas (GPS).
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Ação 4145 – Implantação de Centros de Hipertensão e Diabetes – Hiperdia

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 4145 – Implantação de Centros de Hipertensão e Diabetes – Hiperdia –

não apresentou execução orçamentária nem alcance de metas físicas porque o local de

um dos centros hiperdia previstos já está pronto, em Itabirito, mas está em fase de

aquisição de equipamentos e só depois o centro será considerado implantado. Além

disso, a SES priorizou a revisão da Linha Guia para atendimento, que está sendo

elaborada em parceria com a associação Mineira de Medicina de Família e Comunidade.
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Ação 4169 – Construção e Implantação do Hospital da Zona Norte de Juiz de Fora

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG

2008-2011, período jan-abril 2009.

A Ação 4169 – Construção e Implantação do Hospital da Zona Norte de Juiz de

Fora – não apresentou execução orçamentária nem alcance de metas físicas porque o

projeto de construção ainda está sendo elaborado.
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Ação 4192 – Mais Vida

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 4192 – Mais Vida – apresentou realização de 100% das metas físicas com

apenas 23,28% da execução orçamentária porque os dois centros previstos já foram

implantados, nas macrorregiões Sudeste e Norte, mas os recursos orçamentários

utilizados referem-se a quatro parcelas de adiantamento para o Centro Mais Vida da

macrorregião Norte, que assinou o contrato em abril, e à quinta parcela para o

financiamento do Centro Mais Vida Sudeste, que assinou contrato em janeiro. A SES

estuda a possibilidade de ampliar a meta e criar mais dois centros ainda este ano.

Esta ação foi alterada por emenda popular, que modificou sua finalidade para

acrescentar a atenção à saúde dos idosos residentes em instituições de longa

permanência.
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Ação 4201 – Desenvolvimento de Recursos Humanos para Estruturação das Redes de

Atenção em Saúde

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 4201 – Desenvolvimento de Recursos Humanos para Estruturação das

Redes de Atenção em Saúde – apresentou 0,04% de execução orçamentária e 22,50%

de metas físicas alcançadas, tendo em vista que foram capacitados 171 profissionais que

atuam nas atenções primária, secundária e terciária da rede de atenção à saúde da

mulher e da criança e a previsão inicial é de capacitar um total de 760 profissionais no

ano.
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Ação 4308 – Fortalecimento e Melhoria da Qualidade dos Hospitais do Sistema Único de

Saúde – Pró-Hosp

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 4308 – Fortalecimento e Melhoria da Qualidade dos Hospitais do Sistema

Único de Saúde – Pró-Hosp – apresentou execução orçamentária de 30,5% sem a

execução de metas. Isso foi atribuído ao fato de que a meta física programada refere-se

aos Termos de Compromisso relativos à competência 2009-2010 que têm previsão de

assinatura a partir de maio deste ano. O gasto orçamentário deve-se ao pagamento de

quatro parcelas aos hospitais participantes do Pró-Hosp na competência 2008-2009. A

resolução da SES que definiu os valores a serem alocados por hospital participante do

Pró-Hosp em cada macro e microrregião foi publicada no fim de abril, os repasses tiveram

início depois disso e, portanto, ainda não aparecem neste relatório. O sistema de

avaliação da qualidade dos hospitais já está implantado, o primeiro módulo da

capacitação em Gestão de Qualidade treinou 500 profissionais e a realização de mais 2

módulos está prevista ainda para este ano. Além disso, cursos de Gestão Hospitalar e de

atualização para os profissionais que já fizeram o curso de Gestão Hospitalar também

estão programados.
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Ação 4340 – Sistema Estadual de Regulação em Saúde

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG

2008-2011, período jan-abril 2009.

A Ação 4340 – Sistema Estadual de Regulação em Saúde – teve execução de

105,26% das metas físicas e de 15,84% das metas orçamentárias, o que foi atribuído ao

fato de que todas as internações e transferências nos Municípios sob gestão estadual e

nos Municípios com gestão plena em cogestão com o Sistema Estadual de Regulação em

Saúde foram feitas pelo sistema de regulação. Além disso, o sistema disponibiliza a AIH

eletrônica para as autorizações de internação hospitalar.
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Ação 4638 – Rede de Urgência e Emergência

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 4638 – Rede de Urgência e Emergência – apresentou 5,69% de execução

orçamentária sem alcance de metas físicas porque o projeto Samu Regional está

aguardando a pactuação na Comissão Intergestores Bipartite – CIB – e os equipamentos

médico-hospitalares estão em fase de conclusão de compras, a serem pagas com a

segunda parcela de recursos oriundos do Ministério da Saúde para o programa. A

proposta de expansão e integração do Samu na macrorregião Central está aguardando a

discussão e aprovação na CIB. Os computadores e equipamentos (oxímetros e

termômetros timpânicos) para a implantação do Protocolo de Manchester serão

adquiridos por meio de registro de preços. Os recursos gastos são relativos à impressão

de 1.000 manuais para uso no curso de capacitação no Protocolo de Manchester e a

recursos repassados aos Municípios como incentivo aos hospitais já incluídos na rede de

urgência e emergência.
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Síntese das questões apresentadas pelos participantes

Uma representante do Conselho Estadual do Idoso questionou sobre o destino das

sugestões de emendas apresentadas por ela na revisão do PPAG que propunham a

criação de ações direcionadas à prática de esportes e atividades físicas e de lazer para

idosos (incentivo ao desporto para idosos). As sugestões foram acatadas como emendas

de finalidade nas Ações 4330 – Promoção do Desporto de Participação – e 4192 – Mais

Vida. O responsável pelo programa alegou que existem atualmente dois Centros Mais

Vida no Estado, nos quais são realizados anualmente exames de diagnóstico para

posterior encaminhamento à rede. Acrescentou que a questão do esporte seria um

complemento para a rede de atenção ao idoso, e sugeriu que a representante entrasse

em contato com a Coordenação da Saúde do Idoso da SES.

Um Vereador da Câmara Municipal de Andradas relatou a dificuldade para

conseguir leitos nas UTIs neonatais e nas UTIs de adultos da microrregião. Alegou que já

solicitou a instalação de UTI no local, mas que a SES argumenta que o Município não tem

a gestão plena do sistema e que o polo de referência para a região é Poços de Caldas. O

responsável pelo programa de regionalização da SES explicou a lógica de organização do

sistema, com a atenção de média complexidade nas microrregiões e a de alta

complexidade nas macrorregiões, e afirmou que para que o sistema funcione bem é

fundamental que a regulação e o transporte em saúde também funcionem bem. O

responsável sugeriu, ainda, que o Vereador entre em contato com a Secretaria de Saúde

de Andradas, para que se estude a possibilidade de apresentar projeto para receber

recursos do Pró-Hosp para os hospitais locais.
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PROGRAMA 054 – VIVA VIDA

O Programa 054 – Viva Vida –, apresentado por Alisson Maciel de Faria Marques,

Gerente Adjunto do Programa, tem como objetivo reduzir a mortalidade infantil por meio

do planejamento familiar, da atenção ao pré-natal, ao parto, ao puerpério, ao recém-

nascido e à criança até um ano de idade. O programa tem como escopo:

- qualificação da Rede Viva Vida de Atenção à Saúde: garantir acesso oportuno e

assistência qualificada aos cidadãos, principalmente gestantes e crianças menores de um

ano;

- Centro Viva Vida de Referência Secundária: prestar assistência integral à saúde

sexual e reprodutiva e à saúde da criança de risco;

 - mobilização social: estimular a participação social por meio de representantes de

organizações governamentais, não governamentais e sociedade civil organizada;

 - Casa de Apoio à Gestante e à Puérpera: prestar assistência à gestante de alto

risco e ao recém-nascido, facilitando o acesso ao atendimento.

Síntese das ações
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Ação 4202 – Implantação e Manutenção da Rede Viva Vida

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Com base nos dados da tabela acima, verifica-se que a Ação 4202 – Implantação

e Manutenção da Rede Viva Vida – apresentou execução de metas físicas de 8,33% nos

quatro primeiros meses de 2009, em relação à previsão anual. Do total de 12 Centros

Viva Vida programados para serem implantados em 2009, apenas um, no Município de

Patrocínio, região do Alto Paranaíba, encontra-se aberto ao público. A meta foi

reprogramada para que sejam implantados sete centros ainda este ano, e os outros cinco

em 2010, devido a atraso nas obras. Para facilitar, agilizar e padronizar o processo de

implantação dos centros foi criada uma planta padrão, a qual já demonstrou resultados

positivos.

Com relação às Casas de Apoio à Gestante e à Puérpera, duas unidades já se

encontram em fase de construção, com previsão de abertura ao público em 2009: uma no

Município de Montes Claros e outra no Município de Varginha.

Por sua vez, a execução orçamentária da referida ação para o mesmo período foi

de 6,12% da previsão anual. Tal percentual corresponde ao custeio dos Centros Viva
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Vida, bem como investimentos em obras dos respectivos centros e gastos na aquisição

de equipamentos e mobiliários para os centros já implantados. Também foram gastos

recursos em treinamento de pessoal, por meio do Curso de Saúde de Criança, oferecido

pela Escola de Saúde Pública de Minas Gerais.

Esta ação foi objeto de emenda popular que modificou sua finalidade com o

objetivo de deixar mais claros os componentes da rede de atenção, que são as

maternidades de referência, as casas de apoio e os Centros Viva Vida.

Ação 4204 – Mobilização Social

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 4204 – Mobilização Social – não teve execução física e orçamentária no

primeiro quadrimestre de 2009, conforme dados constantes da tabela acima. Segundo o

apresentador, muitos convênios encontram-se em fase de negociação. Em 28/3/2009 foi

publicado edital para seleção de três entidades não governamentais, cujos projetos

deverão ser apresentados até o dia 30 de junho do mesmo ano. A partir de então, serão

firmados os convênios que, em sua maioria, têm execução financeira prevista para o final

do ano.
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A Secretaria Estadual de Saúde fez uma projeção de 90% a 95% de execução do

Programa Viva Vida em relação ao previsto no PPAG para o ano de 2009, até o mês de

dezembro.

Síntese das questões apresentadas pelos participantes

Artur Bernardes, representante do Conselho Municipal de Saúde de Barbacena,

agradeceu a implantação do Centro Viva Vida nesse Município, que já se encontra aberto

ao público. Fernando Antônio Gomes Leles, assessor de gestão regional do Programa

Saúde em Casa, ressaltou a importância do acompanhamento por parte da sociedade,

tanto na fase de implantação quanto no monitoramento da qualidade dos serviços

prestados à população.
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PROGRAMA 049 – SAÚDE EM CASA

O Programa 049 – Saúde em Casa –, apresentado por Fernando Antônio Gomes

Leles, Assessor de Gestão Regional da SES, tem como objetivo universalizar a oferta

para a população SUS dependente e ampliar a qualidade dos serviços de atenção

primária à saúde, com ênfase em ações de promoção, prevenção e assistência à saúde

da família. O programa tem como escopo a integração e articulação das ações de

atenção primária à saúde, em conformidade com o Plano Diretor da Atenção Primária à

Saúde, incluindo:

- incentivo financeiro para custeio, aparelhamento e adequação física das

Unidades Básicas de Saúde;

- implantação dos prontuários familiares eletrônicos;

- territorialização e cadastramento de famílias;

- implantação de diretrizes clínicas e de sistema eletrônico de programação e

monitoramento;

- estímulo aos contratos de gestão;

- implantação do programa de melhoria da qualidade da atenção primária à saúde;

- implantação do Sistema de Apoio ao Diagnóstico em Análise Clínica.

Síntese das ações

Ação 1116 - Ampliação da Cobertura Populacional do PSF

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.
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Na Ação 1116 – Ampliação da Cobertura Populacional do PSF – a meta financeira

executada de janeiro a abril foi de 15,22% e a meta física, de 104,24%. Segundo o

representante da SES, a diferença entre meta física (já totalmente executada, acima da

prevista) e meta financeira justifica-se por já haver, no final de 2008, 3.800 Equipes de

Saúde da Família – ESFs. Até maio de 2009, o número de ESFs era de 3.857,

distribuídas em 827 Municípios, correspondendo a 67,03% de cobertura.

Ação 1117 - Melhoria da Qualidade da Atenção Primária à Saúde

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 1117 – Melhoria da Qualidade da Atenção Primária à Saúde –, a meta

financeira executada de janeiro a abril foi de 13,01%, mas a meta física não foi realizada

até agora. A Secretaria de Estado de Saúde informou que a implantação do Plano Diretor

de Atenção Primária está sendo feita por meio da realização de 10 oficinas em 42
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microrregiões. Em 2008, foram realizadas 5 das 10 oficinas previstas e, em 2009, serão

realizadas as outras 5, com previsão de conclusão em dezembro de 2009. As oficinas

acontecem em três etapas e só são consideradas realizadas quando acaba o período de

dispersão, após a terceira etapa. Os recursos executados até o momento correspondem a

etapas das oficinas que ainda estão em andamento, o que explica a ausência de

realização de meta física, pois as oficinas não cumpriram as três etapas e, por

conseguinte, não são tidas como realizadas. O pagamento dessas oficinas é feito às

universidades regionais conveniadas em lotes, e não de forma contínua, justificando,

assim, a baixa execução financeira até o momento.

Esta ação foi objeto de emenda popular que regionalizou as metas e acrescentou

à finalidade a ênfase na capacitação de agentes comunitários de saúde.

Ação 1127 – Financiamento de Reforma, Construção e Equipamento das Unidades

Básicas de Saúde do PSF

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.
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Na Ação 1127 – Financiamento de Reforma, Construção e Equipamento das

Unidades Básicas de Saúde do PSF – não há realização de meta física e financeira de

janeiro a abril. Segundo Fernando Leles, a SES publicou uma resolução contendo o

conceito de Unidade Básica de Saúde – UBS – e, em seguida, em 17/3/2009, foi

publicada a Resolução nº 1.794, que contém os critérios de habilitação dos Municípios

para repasse de recursos para financiamento de reforma, construção e equipamento das

UBS. O resultado dos Municípios contemplados com esses recursos só foi publicado em

17/6/2009, o que explica a ausência de execução desta ação até o momento.

Esta ação anteriormente apresentava “equipe contemplada” como produto e

recebeu emenda popular que modificou o produto para “Município contemplado com

recurso”, o que se mostra mais adequado à finalidade da ação.

Ação 1271 – Desenvolvimento de Tecnologia da Informação para Atenção Primária à

Saúde

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.
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Na Ação 1271 – Desenvolvimento de Tecnologia da Informação para Atenção

Primária à Saúde –, as metas físicas e financeiras não foram realizadas no primeiro

quadrimestre de 2009. O representante da Secretaria informou que as metas não serão

atingidas em virtude de o projeto estar em fase de planejamento. A SES alterou a

estratégia de contratação dos produtos e serviços de tecnologia da informação. Para isso,

foi contratada uma consultoria para fazer a gestão de mudança de implantação do

Prontuário Eletrônico.

Ação 2028 - Apoio Técnico e Financeiro às ESFs que atuam no Espaço Escolar

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

 Na Ação 2028 – Apoio Técnico e Financeiro às ESFs que atuam no Espaço

Escolar –, as metas físicas e financeiras não foram realizadas de janeiro a abril de 2009.

Segundo a SES, a estratégia de implementação desta ação está sendo definida, razão

pela qual nada foi realizado até o momento.
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Esta ação foi incluída no PPAG por meio de emenda popular na última revisão

feita ao plano.

Síntese das questões apresentadas pelos participantes

O Conselho Estadual da Criança e do Adolescente questionou a implantação dos

CAPSi e CAPSad e indagou sobre a articulação entre SES e Sedese quanto às crianças

desnutridas. O responsável pelo Programa respondeu que dentro do Viva Vida há os

Centros Viva Vida, de atenção secundária, que assistem crianças de risco, incluindo

crianças com desnutrição moderada e grave. Essa assistência é prestada até que o

problema seja resolvido. Segundo ele, esses centros estarão implantados em 100% da

área de abrangência do Programa Estruturador Travessia, da Área de Resultados

Redução da Pobreza.

Já o responsável pelo Programa Saúde em Casa informou que os incentivos

mensais repassados às ESFs variam segundo um fator de alocação de recursos

financeiros, que leva em conta o índice de necessidade em saúde e o índice de porte

econômico. Os Municípios do Programa Travessia têm prioridade para receber esses

recursos, além de receberem mais recursos por ESF, em virtude do fator de alocação

mencionado.

Roberto Santos, membro da sociedade civil, perguntou se há alguma ação voltada

para a gestão do trabalho no PSF.

O responsável pelo Programa reconheceu que há problemas relacionados ao

médico que atua na Equipe de Saúde da Família. Segundo ele, geralmente esse

profissional não é especialista em saúde da família, e há grande rotatividade de

profissionais no Município. Informou que foi feito um estudo em parceria com a UFMG

para detectar as razões dessa alta rotatividade dos médicos. O referido estudo apontou

que os motivos que levam os médicos a não permanecerem nos Municípios são o

isolamento do profissional no local; a impossibilidade de progredir na carreira; a falta de

condições de trabalho; e, em último lugar, o salário.

O representante da SES informou que a questão da gestão do trabalho é de

competência da União, cabendo ao Estado trabalhar as causas da alta rotatividade dos

profissionais, o que tem sido feito pela Secretaria, seja por meio de construção de novas

UBS, da implantação do Telessaúde, etc.
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Quanto à regulamentação dos contratos dos profissionais do PSF, o representante

da SES informou que a Secretaria tem participado de discussões com o Conselho

Nacional de Secretários de Saúde – Conass –, com o Conselho Nacional de Secretarias

Municipais de Saúde – Conasems – e com a Câmara dos Deputados.
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PROJETO 053 – VIDA NO VALE – COPANOR

Apresentado por Márcio Luiz Murta Kangussu, Diretor de Operação Norte da

Companhia de Saneamento do Estado de Minas Gerais – Copasa –, o Projeto 053 – Vida

no Vale - Copanor – tem o objetivo de melhorar a qualidade de vida e promover condições

para a prosperidade dos 92 Municípios pertencentes às bacias hidrográficas dos Rios

Jequitinhonha, Mucuri, São Mateus, Buranhém, Itanhém e Jucuruçu, por meio da

universalização dos serviços de abastecimento de água e de esgotamento sanitário,

utilizando um modelo sustentável. Na efetivação deste projeto, voltado para a implantação

de sistemas de água e esgoto em comunidades no Norte de Minas, várias medidas

devem ser atendidas e suas etapas para finalização ultrapassam, comumente, o primeiro

quadrimestre de 2009.

O Projeto Vida no Vale pressupõe, entre outros escopos: implantação dos projetos

piloto (infraestrutura e modelo de gestão - convênios de cooperação e contratos de

programa); assinatura de contrato de programa para gestão dos serviços de saneamento

(Estado, Municípios e Copanor); implantação dos sistemas de água e esgoto; celebração

do contrato de programa, consórcio/subsidiária, com regras de transição para o novo

modelo; contratação da Copanor para operação dos serviços; capacitação de mão de

obra local para operação dos sistemas; implantação da sistemática de avaliação do

projeto; implantação do modelo de mobilização social e articulação com os demais atores

do governo para a implementação dos projetos complementares.

Síntese das ações
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Ação 1079 - Implantação dos Sistemas de Água e Esgoto

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Para a Ação 1079 - Implantação dos Sistemas de Água e Esgoto –, no primeiro

quadrimestre, consta 0% de realização das metas físicas e financeira. Conforme foi

informado, atualmente 49 localidades são atendidas pela Copanor. Contudo, as obras

foram realizadas com recursos de 2008, motivo pelo qual não consta execução de meta

financeira de 2009.

Esta ação foi objeto de emenda popular que alterou a regionalização e as metas

físicas e financeiras.

Ação 5030 - Operação dos Serviços

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 5030 - Operação dos Serviços – teve 0% de execução das metas física e

financeira. Segundo o gerente do programa, não se trata, no caso, de ação orçamentária.
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Questões apontadas como potencializadoras ou como obstáculos à execução física
e financeira

Para o gerente do programa, a Copanor conta com grande apoio do governo

estadual, e tem realizado seus projetos a contento. Atualmente, dos 92 Municípios aptos a

conceder a execução de seus serviços de água e esgotos à Copanor, 76 já promulgaram

suas leis autorizativas para tanto. Assim, a empresa tem negociado com as

administrações municipais e realizado suas licitações, não havendo grandes obstáculos à

sua atuação. No período abrangido, estão sendo executadas as obras com previsão de

operação dos sistemas, cujos contratos já foram assinados, até dezembro de 2009. Não

foram gastos os recursos de 2009, havendo 49 localidades com sistemas em processo de

pré-operação, e para os quais ainda não foi efetuada a cobrança. Essas localidades

correspondem a 13.100 residências e 51 mil habitantes.

Deve-se atentar que as localidades atendidas devem estar enquadradas na faixa

populacional de 200 a 5.000 pessoas. Certamente, encontram-se dispersos ao longo da

ampla região Norte muitos habitantes, ou pequenos grupos populacionais, ainda não

atendidos por sistemas de abastecimento de água.

Síntese das questões apresentadas pelos participantes

Waltencyr Teófilo José de Souza, do Sindicato dos Trabalhadores da Indústria de

Purificação e Distribuição de Água – Sindágua – questionou a situação dos Municípios

que possuem contratos com a Copasa e desejam transferir seu sistema à Copanor. Sua

pergunta foi respondida com a afirmação de que tal transferência é possível e depende

apenas do interesse municipal, para o que se faz necessário, inclusive, a existência de lei

municipal que autorize a passagem para o sistema Copanor.
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PROJETO ESTRUTURADOR 048 – SANEAMENTO BÁSICO: MAIS SAÚDE PARA

TODOS

Apresentado por Ricardo Augusto Simões Campos, Diretor Financeiro e de

Relações com Investidores da Copasa, o Projeto Estruturador 048 – Saneamento Básico:

Mais Saúde Para Todos – objetiva promover a saúde por meio da implantação, ampliação

e melhoria dos sistemas de abastecimento de água e de esgotamento sanitário. Os

escopos do projeto, segundo as informações apresentadas, são:

- universalizar o atendimento à população com água tratada nas sedes municipais

e localidades com concessão da Copasa;

- elevar progressivamente o atendimento com água tratada à população nas sedes

municipais e localidades fora da área de concessão da Copasa, por meio da implantação

de sistemas simplificados de abastecimento de água;

- elevar o atendimento à população com coleta de esgoto nas sedes municipais e

localidades com concessão da Copasa;

- elevar progressivamente o atendimento com sistema de esgotamento sanitário à

população nas sedes municipais e localidades fora da área de concessão da Copasa, por

meio de coleta de esgoto ou implantação de módulos sanitários;

- aumentar o percentual de tratamento dos esgotos coletados;

- buscar fontes alternativas de recursos para realização dos investimentos.

Síntese das ações
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Ação 1340 – Desenvolvimento e implantação do Sistema Estadual de Informações de

Saneamento

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 1340 – Desenvolvimento e implantação do Sistema Estadual de

Informações de Saneamento – o sistema de informação, com a utilização de

questionários junto aos Municípios, encontra-se em fase de pré-teste; já foram investidos

R$17.433,43 dos recursos previstos em 2009 (possivelmente após abril).

Ação 1341 – Elaboração de Projetos de Sistemas de Saneamento fora da Área de

Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.



29

Para a Ação 1341 - Elaboração de Projetos de Sistemas de Saneamento fora da

Área de Concessão da Copasa –, que não teve execução no período, os recursos já

foram disponibilizados, mas ainda não utilizados no pagamento da elaboração dos

projetos de engenharia previstos pela ação.

Ação 4665 – Implantação, Ampliação e Melhoria de Sistemas de Coleta de Esgoto

Sanitário em Localidades fora da Área de Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Para a Ação 4665 – Implantação, Ampliação e Melhoria de Sistemas de Coleta de

Esgoto Sanitário em Localidades fora da Área de Concessão da Copasa –, com

percentual muito baixo de execução das metas físicas e financeiras, foi informado que,

além do sistema realizado (1 unidade da meta física), outros 8 sistemas já foram

concluídos em maio de 2009, o que elevaria a execução da meta física para 35%.
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Ação 4666 – Implantação, Ampliação e Melhoria de Sistemas Simplificados de

Abastecimento de Água em Localidades fora da Área de Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Segundo as informações prestadas para a Ação 4666 – Implantação, Ampliação e

Melhoria de Sistemas Simplificados de Abastecimento de Água em Localidades fora da

Área de Concessão da Copasa –, em maio de 2009 foram concluídos 21 sistemas. O

projeto está em andamento normal, de acordo com o planejado.
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Ação 4667 – Implantar Sistemas de Tratamento de Esgoto Sanitário em Localidades fora

da Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 4667 – Implantar Sistemas de Tratamento de Esgoto Sanitário em

Localidades fora da Concessão da Copasa –, houve superação da meta física em relação

ao que estava programado, com a execução de três sistemas de tratamento de esgoto

sanitário, não havendo, contudo, execução financeira. Os sistemas concluídos são

referentes ao orçamento de 2008.



32

Ação 4668 – Instalar Módulos Sanitários em Residências de Famílias de Baixa Renda

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 4668 – Instalar Módulos Sanitários em Residências de Famílias de Baixa

Renda –, houve lentidão na consecução das metas até o momento, mas pretende-se

acelerar a instalação dos módulos sanitários no segundo semestre e eliminar a

defasagem da meta física, cumprindo os prazos. Informou-se que em maio foram

concluídos 28 módulos sanitários.
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Ação 3003 - Implantação, Ampliação e Melhoria dos Sistemas de Abastecimento de Água

em Localidades com Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

No período de janeiro a abril de 2009, a execução das metas física e financeira da

Ação 3003 – Implantação, Ampliação e Melhoria dos Sistemas de Abastecimento de Água

em Localidades com Concessão da Copasa – manteve-se em torno de um terço do total

previsto, estando em conformidade com o planejado.
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Ação 3004 – Implantação, Ampliação e Melhoria dos Sistemas de Esgotamento Sanitário

em Localidades com Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 3004 - Implantação, Ampliação e Melhoria dos Sistemas de Esgotamento

Sanitário em Localidades com Concessão da Copasa –, como a tabela demonstra, as

metas foram ultrapassadas. Segundo foi informado, a revisão das metas física e

financeira está sendo processada.



35

Ação 3005 – Implantação dos Sistemas de Tratamento de Esgoto Sanitário em

Localidades com Concessão da Copasa

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

A Ação 3005 – Implantação dos Sistemas de Tratamento de Esgoto Sanitário em

Localidades com Concessão da Copasa – está sendo executada em conformidade com o

que foi planejado.
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Ação 1281 – Implantação de Sistemas de Saneamento

Fonte: Governo do Estado de Minas Gerais – Relatório Institucional de Monitoramento do PPAG 2008-2011,

período jan-abril 2009.

Na Ação 1281 – Implantação de Sistemas de Saneamento –, a não consecução

das metas deve-se ao fato de que a ação depende de repasse de recursos do governo

federal por meio de assinatura de convênio que se encontra em fase de negociação.

Questões apontadas como potencializadoras ou como obstáculos à execução física
e financeira

De modo geral, as ações deste programa estão em dia com as previsões, não

tendo sido destacados obstáculos significativos às execuções física e financeira, além dos

apresentados no quadro acima.

Estão sendo implantados sistemas de abastecimento de água, conforme previsto

pela Ação 4666, em localidades fora da área de concessão da Copasa. Em maio foram

concluídos 29 sistemas.

Em alguns casos, há inclusive superação das metas, como nas Ações 3004 e

3005, que se devem a novas concessões assumidas pela Copasa, que podem ser

consideradas fatores externos à gestão dos recursos.

Síntese das questões apresentadas pelos participantes

Não foram apresentados questionamentos sobre este programa.


