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RELATÓ RIÓ DE STATUS DE EXECUÇA Ó DE CÓMPRÓMISSÓ 

RESUMÓ DÓ CÓMPRÓMISSÓ 

DATA DÓ RELATÓ RIÓ CÓMPRÓMISSÓ PREPARADÓ PÓR 

14 de dezembro de 2018 Compromisso 7 – Disponibilizar 
respostas aos pedidos de acesso a  
informaça o dos ú ltimos qúatro anos 
em plataforma de transpare ncia ativa e 
ampliar o nú mero de indicadores da 
Sala de Apoio a  Gesta o Estrate gica – 
SAGE, com monitoramento da 
sociedade civil 

CGGIE/DEMAS/MS 

Ó RGA Ó RESPÓNSA VEL E ENTIDADES PARTICIPANTES 

Ministe rio da Saú de (DEMAS/SE, AECI/GM, Óúvidoria/SGEP, Fiocrúz) 

UFMG 

UERJ/ABRASCÓ 

Artigo 19 

MPF 

CGU 

Ministe rio do Planejamento (STI/MP) 

W3C/Ceweb 

Appcivico 

VISA Ó GERAL DÓ CÓMPRÓMISSÓ (MÁXIMO 2 PARÁGRAFOS) 

Para o cumprimento do compromisso 7 foram definidos 11 marcos, que vão desde a coleta, análise, 
categorização dos pedidos de acesso à informação, aprimoramento dos indicadores disponíveis na SAGE, consulta 
pública para eleição de dados de populações vulneráveis, até a análise dos sistemas para a hospedagem na 
plataforma de divulgação de informações. Em reuniões realizadas com os membros durante o ano de 2017, foram 
incluídos mais 2 marcos, que tratam de fomentar plano de dados abertos em estados e municípios, bem como 
desenvolver plataforma colaborativa com o apoio da sociedade civil.  
 

As informações de acesso à informação do período de 2012 a 2015 foram colhidas, analisadas, qualificadas 
e categorizadas. Adicionalmente, informações do período de 2012 a 2016 do Sistema OuvidorSUS do Ministério da 
Saúde também foram colhidas, analisadas, qualificadas e categorizadas. Quanto ao novo Plano de Dados Abertos 
(PDA) do Ministério da Saúde, para o biênio 2019 a 2020, está em negociação interna a respectiva minuta de texto.  
Quanto à plataforma de divulgação de informações, esclarecemos que a SAGE se encontra em processo gradativo de 
substituição pela nova plataforma digiSUS Gestor. Esta tem por objetivo apoiar os gestores do SUS no processo de 
planejamento ascendente de ações e no monitoramento de indicadores e metas pactuadas, proporcionando a 
tomada de decisões baseada em informações estratégicas acessíveis, qualificadas e georreferenciadas. 
Proporcionará, ainda, acesso aos microdados da área geográfica de interesse, possibilitando melhor análise 
situacional de saúde. Como resultados espera-se dados tratados e consolidados, indicadores definidos e 
publicizados, com metodologias descritas, o que subsidiará a investigação, o planejamento e a operacionalização 
das ações, de controle de doenças e ações de saúde, para que sejam mais eficazes.   
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Marco 1 - Coleta dos pedidos respondidos (2012 a 2015) 

Marco 2 – Ana lise de Categorizaça o dos pedidos 

 Marcos conclúí dos (100% de execúça o). 

   

As respostas aos pedidos de acesso a  informaça o do perí odo de 2012 a 2015 foram colhidas, analisadas, 

qúalificadas e categorizadas. 

Adicionalmente, informaço es do Sistema ÓúvidorSUS do Ministe rio da Saú de, do perí odo de 2012 a 2016, 

tambe m foram colhidas, analisadas, qúalificadas e categorizadas. 

 

 
 

 A apresentaça o dos resúltados desse trabalho sera  integrada a  nova plataforma de divúlgaça o de 

informaço es, digiSUS Gestor. 

 

Marco 3 - Ana lise dos sistemas para hospedagem da plataforma 

Marco 4 - Estabelecer flúxo de alimentaça o da plataforma 

Marco 5 - Alimentar a plataforma 

Marco 6 -  Divúlgaça o da plataforma 

Marcos conclúí dos (100% de execúça o). 

A Comissa o Intergestores Tripartite (CIT), em 22 de júnho de 2017, por meio da Resolúça o nº 19, aprovoú 
a Estrate gia e-Saú de para o Brasil – digiSUS. Ó docúmento da estrate gia propo e úma visa o de e-Saú de e descreve 
mecanismos contribútivos para súa incorporaça o ao SUS. Com o objetivo de aúmentar a qúalidade e ampliar o acesso 
a  atença o, a implementaça o desta estrate gia se tradúz em projetos e aço es inseridos na abordagem digiSUS, qúe, 
por meio de úm resgate histo rico de conceitos e experie ncias estrútúrados nacional e internacionalmente, 
intencionam agilizar o atendimento e melhorar o flúxo de informaço es para apoio a  decisa o em Saú de. Nesse 
contexto, desenvolveú-se úma nova plataforma tecnolo gica denominada digiSUS Gestor, disponí vel no endereço: 

http://digisús.saúde.gov.br/gestor 
Ó digiSUS Gestor, a nova plataforma de disseminaça o de informaço es estrate gicas em saú de, 

paúlatinamente, consolidara  o conteú do da SAGE com o Mapa da Saú de, únificando em ú nico local, dados e 
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pelo OuvidorSUS, de 2012 a 2016

http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2017/julho/13/Resolucao-CIT-n19.pdf
http://digisus.saude.gov.br/gestor
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informaço es estrate gicas em saú de para útilizaça o pela comúnidade acade mica, gestores das tre s esferas de governo 

e o cidada o, aprimorando assim, os mecanismos de transpare ncia, prestaça o de contas e participaça o social. 

Nesse sentido, faz-se necessa ria a adaptaça o das informaço es da SAGE para qúe sejam portadas para a nova 

plataforma digiSUS Gestor. Esse trabalho de migraça o dos conteú dos da SAGE para a nova plataforma digiSUS gestor 

ja  se inicioú e tem previsa o de conclúsa o em 31/12/2020. Ressalte-se, pore m, qúe a atividade de alimentaça o da 

plataforma e  contí núa. 

Qúanto a  divúlgaça o da plataforma, ja  foram realizados os eventos relacionados abaixo: 

• 1ª Reúnia o Te cnica sobre Governança de Dados do MS onde foi apresentado o digiSUS Gestor  

• Apresentaça o do PRÓADI e-SUS GEÓ (digiSUS Gestor) para as a reas te cnicas do MS  

• Reúnia o com os gestores e principais pontos focais da SVS/MS para apresentaça o da Plataforma 

• Reúnia o com os gestores e principais pontos focais da SAS/MS para apresentaça o da Plataforma 

• Apresentaça o da plataforma digiSUS Gestor para representantes do CÓNSEMS em Brasí lia/DF 

• Apresentaça o da plataforma digiSUS Gestor Congresso do CÓNASEMS em Bele m/PA 

Óbservar, entretanto, qúe atividades de divúlgaça o sa o realizadas tambe m de forma continúada na medida 

em qúe demandadas oú mesmo pro -ativamente pelo MS. 

 

Marco 7 – Levantar qúais os dados esta o disponí veis pelo Ministe rio da Saú de, sobre popúlaço es 

vúlnera veis 

Marco 8 – Eleiça o de dúas popúlaço es vúlnera veis, por meio de consúlta pú blica 

 

Marcos conclúí dos (100% de execúça o). 

Reúnio es com a Secretaria de Gesta o Estrate gica e Participativa (SGEP/MS) foram realizadas com o 

objetivo de discútir e definir o rol de popúlaço es consideradas vúlnera veis no a mbito do MS, bem como, para 

identificar os paine is ja  disponí veis na SAGE afetos a estas popúlaço es. 

Foi realizada consúlta formal a  a rea te cnica (SGEP/MS) qúanto a  disponibilidade de dados disponí veis 

sobre as popúlaço es vúlnera veis qúe resúltoú núma Nota Informativa. Nesta nota, a ana lise realizada pela a rea 

te cnica qúanto a  sitúaça o dos dados reveloú qúe apenas tre s popúlaço es vúlnera veis, qúais sejam: Popúlaça o 

Negra, Popúlaça o LGBT e Popúlaça o em Sitúaça o de Rúa, possúem dados súficientemente estrútúrados qúe 

permitem súa livre útilizaça o, reútilizaça o e distribúiça o. Por este motivo, optoú-se por escolher as tre s 

popúlaço es súpracitadas para abertúra dos dados, sem necessidade, portanto de realizaça o de consúlta pú blica 

(ja  qúe as demais popúlaço es consideradas vúlnera veis na o possúem dados robústos o súficiente) . 

 

Marco 9 – Ana lise, criaça o de mapas interativos e disponibilizaça o pú blica (SAGE e mais) 

Marco conclúí do (100% de execúça o). 

 

Desde 2011 o MS trabalha com a reestruturação da SAGE, especialmente, em relação ao 
georreferenciamento de dados, por meio da integração do software livre I3Geo (Interface Interativa para Internet 
de Ferramentas de Geoprocessamento) e da criação de relatórios consolidados, de forma a proporcionar aos 
gestores informações em tempo ágil e oportuno. Foi desenvolvida a ferramenta I3GeoSaúde e integrado à SAGE com 
a finalidade de agrupar e organizar os dados geográficos produzidos pelas diversas áreas do MS, possibilitando o 
acesso a mapas e a diversas análises e assim facilitando a espacialização de dados estatísticos da área de saúde. 

A ferramenta possibilitou a geração de cartogramas dinâmicos e análises espaciais, incluindo a construção de 
uma base de metadados estatísticos. Um dos objetivos foi difundir o uso de geoprocessamento dentro do MS, a partir 
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da implementação de uma interface genérica, porém, com inúmeras possibilidades de interação entre aplicação e 
usuário, o que a tornaria num sistema que atende a diversas finalidades, desde a simples navegação pelos mapas 
temáticos gerados e acessados por úsúários “leigos”, até a súa útilização como ferramenta de análise e apoio à tomada 
de decisão por gestores. 

Em 25 de agosto de 2016, foi públicada a Resolúça o CIT nº 5, face a  necessidade de garantir a troca da 
informaça o assistencial entre os diversos pontos de atença o a  saú de, por meio de modelos clí nicos capazes de 
garantir a continúidade do cúidado dúrante toda a vida do cidada o. A referida resolúça o tambe m consideroú a 
necessidade de apoiar os profissionais de saú de para úma assiste ncia mais resolútiva e segúra, disponibilizando 
ao paciente informaço es sobre seú estado de saú de enqúanto protagonista do seú cúidado, e garantindo 
informaço es de qúalidade para a tomada de decisa o em saú de. 

Em júlho de 2017, o projeto foi retomado face a  necessidade de integraça o das tecnologias de 
geoprocessamento útilizadas e visando ao estabelecimento de úm cena rio qúe integre os diversos bancos de dados, 
aplicativos e interfaces com os úsúa rios finais, qúanto enta o propo s-se o projeto e-SUS Gestor GEÓ (rebatizado 
posteriormente para digiSUS Gestor – Mapa da Saú de). 

Ó projeto realizoú úma oficina por regia o do paí s, para capacitaça o no manejo de ferramentas eletro nicas 
como a SAGE e o Mapa da Saú de, com vistas a súbsidiar o monitoramento e avaliaça o em saú de e o planejamento 
ascendente. As referidas oficinas foram desenvolvidas a partir dos pressúpostos de qúe a avaliaça o em saú de e  úm 
processo crí tico-reflexivo, contí núo, sistema tico e objeto de negociaça o entre atores sociais. 

Ao longo dos ú ltimos cinco meses do ano de 2017 foram capacitados 285 te cnicos do Ministe rio da Saú de, 
do Conselho Nacional das Secretarias Múnicipais de Saú de (CÓNASEMS) e de Secretarias Múnicipais de Saú de de 
todo o Brasil, para consolidar o úso das tecnologias de geoprocessamento, possibilitando a integraça o entre os 
diversos bancos de dados existentes, aplicativos e tecnologias em contato com os úsúa rios finais. Ó resúltado desse 
processo foi exposto em dezembro, em Brasí lia, a nova plataforma digiSUS Gestor, em ato qúe reúniú diretores do 
Ministe rio da Saú de e das entidades parceiras. 

Portanto, úma nova ferramenta para constrúça o de mapas e ana lises sitúacionais de saú de (i3Geo versa o 
7.0), baseadas em dados georrefere nciados, ja  se encontra disponibilizada (Mapa da Saú de) na nova plataforma 
digiSUS Gestor. 

 

Marco 10 – Inserir os indicadores dos ÓDS pactúados pelo Ministe rio da Saú de na SAGE 

 

Marco em execúça o (50% de execúça o). 

 

Desde 2013, segúindo mandato da confere ncia rio+20, as naço es únidas ve m discútindo úm conjúnto de 

ÓDS (17 objetivos e 169 metas), tendo o Brasil participado das discússo es. A agenda po s-2015 escolheú indicadores 

para o acompanhamento das referidas metas e objetivos. Essa tarefa teve a participaça o de va rias a reas do paí s, 

sendo formado úm grúpo de peritos intergovernamental sobre indicadores, composto pelos o rga os nacionais de 

estatí stica, e tem como observadores as organizaço es e age ncias regionais e internacionais das Naço es Unidas. Com 

a participaça o e o apoio dos ministe rios do Planejamento, das Relaço es Exteriores, do Meio Ambiente, ale m do IPEA, 

o MS foi convidado pelo IBGE a participar do encontro de prodútores de informaça o e se manifestoú sobre:   

✓ ÓDS 3 – assegúrar úma vida saúda vel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades; e   

✓ ÓDS 2, 5, 13 e 16 - no qúe compete aos temas de compete ncia do Ministe rio da Saú de, foram alcançados 

os indicadores monitorados pelo setor, tendo em vista os programas e projetos ja  existentes na a rea, 

como o Plano de Enfrentamento das Doenças Cro nicas Na o Transmissí veis (DCNT), Projeto Vida no 

Tra nsito, Vigila ncia de Viole ncia e Acidentes (Viva) e Vigila ncia e Qúalificaça o das Informaço es da 

Sitúaça o de Saú de.  

 

Entre 2015 e 2018 o Brasil fez-se representar em todos os eventos relacionados a agenda 2030. Nesse 

perí odo foi realizada a identificaça o de objetivos estrate gicos nacionais correlacionados com os ÓDS. Como 

resúltado foram identificados objetivos relacionados a todas as dimenso es abordadas pelos ÓDS, sendo o Ministe rio 

da Saú de o principal representante em nosso paí s do ÓDS 3. Atúalmente, esta o sendo realizadas oficinas promovidas 

pelos o rga os de estatí stica nacionais com vistas a estrútúrar a governança do planejamento ÓDS no paí s, qúe 

inclúira : padro es de coleta de dados, estrútúraça o de indicadores e responsa veis. 

 

 Internamente, no MS, ja  foi elaborado úm proto tipo para visúalizaça o e apresentaça o dos ÓDS pactúados. 
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Com relaça o a  inserça o dos dados sobre os ÓDS, para alimentar o proto tipo de visúalizaça o e apresentaça o 

retrocitado, encontra-se pendente de públicaça o úma portaria de criaça o de GT no a mbito do MS para gerir e 

acompanhar os ÓDS. 

 

Marco 11 – Divúlgar as informaço es da SAGE e do MPF (+ semina rio final) 

 

Marco na o realizado (0% de execúça o). 

 

Na o hoúve disponibilidade/oportúnidade de realizaça o conjúnta deste semina rio. 

 

Novos Marcos 

Marco 12.1 – Fomentar Plano de Dados Abertos 

 

Marco conclúí do (100% de execúça o). 

Realizada oficina na ENAP em 29/08/2018 com a participação de 60 convidados para apresentar estudo sobre 
boas práticas utilizando dados abertos no mundo; informar sobre a construção do 2o PDA do MS para o biênio 2019/2020; 
e apresentar levantamento das principais bases de dados do MS. 

 

Marco 12.2 – Desenvolver Plataforma Colaborativa 

 

Marco na o realizado (0% de execúça o). 

 

Na o hoúve disponibilidade/oportúnidade de desenvolvimento deste marco. 
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VISA Ó GERAL DÓ MARCÓ / PRAZÓS 

MARCÓS % conclúsa o Conclúsa o Responsa vel 

1 – Coleta dos pedidos respondidos (2012 a 
2015) 

100% 
me s 0 ate  
me s 7 

MS (SGEP e AECI) 

2 – Ana lise e categorizaça o dos pedidos 
(estrútúrados – SAGE – oú na o – FAQ) 

100% 
me s 5 ate  
me s 8 

MS (SGEP e AECI) 

3 – Ana lise dos sistemas para hospedagem da 
plataforma 

100% 
me s 0 ate  
me s 7 

MS (Demas) 

4 – Estabelecer flúxo de alimentaça o da 
plataforma 

100% 
me s 12 ate  
me s 15 

 

5 – Alimentar a plataforma (e/oú SAGE) 100% 
me s 15 ate  
me s 21 

 

6 – Divúlgaça o da plataforma 100% 
me s 22 ate  
me s 23 

 

7 – Levantar qúais dados esta o disponí veis 
pelo Ministe rio da Saú de sobre popúlaço es 
vúlnera veis 

100% 
me s 0 ate  
me s 7 

MS (Demas, DAI, Fiocrúz, 
UFMG, UERJ/ABRASCÓ e MPF 

8 – Eleiça o de dúas popúlaço es vúlnera veis 
(por consúlta pú blica – organizaça o e 
divúlgaça o) 

100% 
me s 6 ate  
me s 12 

 

9 – Ana lise, criaça o de mapas interativos e 
disponibilizaça o pú blica (SAGE e mais) 

100% 
me s 12 ate  
me s 21 

 

10 – Inserir os indicadores dos ÓDS 
pactúados pelo Ministe rio da Saú de na SAGE 

50% 
me s 10 ate  
me s 20 

 

11 – Divúlgar as informaço es da SAGE e do 
MPF (+ semina rio final) 

0% 
me s 22 ate  
me s 23 

 

12. NÓVÓS MARCÓS    

Fomentar Plano de Dados Abertos; 100% 
me s 4 ate  
me s 24 

MS (Demas) e Artigo 19 
 

Desenvolver Plataforma Colaborativa 0% 
me s 6 ate  
me s 20 

Appcivico; w3c; Demas (MS); 
MP (STI) e  Abrasco;  

RISCÓS E PRÓBLEMAS / SÓLUÇÓ ES A SEREM TÓMADAS 

PRÓBLEMA CAUSA SÓLUÇA Ó 

Múdança de integrantes do compromisso 7 
Recúrsos financeiros limitados 
Depende ncia de terceiros para realizaça o de marcos 

- 
Repactúaça o dos compromissos assúmidos 
 

CÓNCLUSA Ó (RECÓMENDAÇÓ ES/ÓBSERVAÇÓ ES/NECESSIDADE DE REPLANEJAMENTÓ) – MÁXIMO 2 
PARÁGRAFOS 

Repactúaça o dos compromissos assúmidos, júntamente com novos gestores do Ministe rio da Saú de.  

 


