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INTRODUCAO

A auditoria interna governamental € uma atividade independente e objetiva
de avaliagdo e consultoria, desenhada para adicionar valor e melhorar as
operacdes de uma organizacado, conforme orienta a Instrucdo Normativa - IN CGU
n°® 03/2017. A auditoria busca auxiliar a organizacdo publica a realizar seus
objetivos, a partir de uma abordagem sistematica e disciplinada, com a finalidade
de sinalizar oportunidades de melhoria nos processos de governanca, de
gerenciamento de riscos e de controles internos.

Desta forma, as atividades de auditoria devem ser realizadas de modo que
contribuam para o alcance dos objetivos do 6rgédo ao qual a unidade de auditoria
interna estiver vinculada.

Sob este aspecto, a unidade de auditoria interna do Ministério da Saude, o
Departamento Nacional de Auditoria do SUS (DENASUS), apresenta o Plano
Anual de Atividades (PAA) para o exercicio de 2020, no qual se encontram
listadas as acdes a serem executadas em todo o territério nacional e que
contribuirdo para a melhoria das politicas publicas sob a responsabilidade desta
Pasta.

O PAA, regulamentado pela Portaria n°® 761/2016/GM/MS, aborda os
trabalhos a serem realizados pelo DENASUS, referente ao periodo de 1° de
janeiro a 31 de dezembro de 2020, tendo por finalidade estabelecer as diretrizes e
prioridades das acdes de auditoria, as quais foram elaboradas considerando a
orientacdo da alta gestdo do Ministério da Saude, a observancia as recomendacdes
exaradas pelo TCU e a continuidade das atividades iniciadas no exercicio
anterior.

O planejamento também contempla as atividades administrativas e de
gestdo que serdo executadas para aprimorar 0S processos internos do
DENASUS, a fim de dar condi¢bes plenas para o cumprimento de sua missao.
Também h& previsdo de participagdo de seus servidores em eventos
educacionais, com o objetivo de aperfeicoar o quadro técnico e, por conseguinte,
otimizar a atuacao desta unidade.

Nos topicos a seguir, serdo apresentadas a auditoria do SUS, a estrutura

do DENASUS e outros aspectos administrativos, as acdes de desenvolvimento

institucional e as acdes de auditoria para o ano de 2020.




A AUDITORIA DO SUS

A auditoria no ambito da saude publica foi prevista na Constituicao
Federal de 1988 em seu art. 197, a qual estatui que “sao de relevancia publica as

acOes e servicos de saude, cabendo ao poder publico dispor, nos termos da Lei,

sobre sua regulamentacédo, fiscalizacdo e controle, devendo sua execucao ser

feita diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica
de direito privado”. (grifo nosso)

ApoOs a promulgacdo da CF/88, foi publicada a Lei n° 8.080/1990 (Lei
Organica da Saude - LOS), que define, no inciso XIX do art. 16, como

competéncia do Ministério da Saude, o estabelecimento do Sistema Nacional de

Auditoria (SNA), bem como a coordenac¢do da avaliacdo técnica e financeira do

SUS em todo o territério nacional e o desenvolvimento de estratégias de
cooperacao técnica com os estados, municipios e o Distrito Federal.

Na mesma Lei, 0 84° do art. 33 estabelece que “cabe ao Ministério da
Saude, através do seu sistema de auditoria a afericdo continua das acfes de
saude e da aplicacdo dos recursos a elas destinadas”.

Para consolidar o sistema de auditoria apresentado na LOS, a Lei n°
8.689/1993 foi publicada estabelecendo que, no ambito do Ministério da Saude,
o Sistema Nacional de Auditoria (SNA) tera a competéncia precipua de realizar
avaliacdo técnico-cientifica, contabil, financeira e patrimonial do SUS ao tempo
que define que “a descentralizacdo do Sistema far-se-a através dos 0Orgaos
estaduais e municipais e de representacdo do Ministério da Saude em cada
Estado da Federagéo e no Distrito Federal”. Nesta mesma norma, define-se que o
Departamento Nacional de Auditoria do SUS (DENASUS) sera o orgao central do
SNA.

Apbs a criacdo do SNA, fez-se necessaria sua regulamentacdo. Para tanto,
em 1995, foi editado o Decreto n° 1.651, o qual define a organizacéo do Sistema

em todas as esferas de governo, instituindo, também, as competéncias de cada

nivel de gestéao.
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O DENASUS

O DENASUS integra o organograma do Ministério da Saude e vincula-se
diretamente ao Ministro de Estado da Saude. Suas competéncias estao definidas

no Decreto n° 9.795, de 17 de maio de 2019, nos seguintes termos:

Art. 17. Ao Departamento Nacional de Auditoria do Sistema Unico de Satde compete:

I - auditar a execucdo das agles e dos servicos de salde desenvolvidos no

ambito do SUS, para verificar a conformidade com as normas estabelecidas pelo

Ministério da Saude;

1] - auditar a execuc¢do das politicas publicas no &mbito do SUS para aferir a adequacao

dessas politicas aos critérios e aos parametros exigidos de economicidade, eficiéncia,

eficacia e efetividade;

i - monitorar o cumprimento das recomendacdes resultantes das atividades de

auditoria realizadas pelo Departamento;

v - subsidiar as éareas técnicas do Ministério da Salde com os resultados das

auditorias, de forma a auxiliar na execuc¢éo e no controle das suas politicas publicas;

Y, - propor e difundir métodos e técnicas que subsidiem as a¢Bes desenvolvidas no

ambito do Sistema Nacional de Auditoria do SUS;

Vi - prestar apoio técnico e metodolégico aos Estados, ao Distrito Federal e aos

Municipios no ambito do Sistema Nacional de Auditoria do SUS; e

VIl - promover a gestdo do conhecimento no ambito do Sistema Nacional de Auditoria do
SUS.

Paragrafo nico. O Departamento Nacional de Auditoria do Sistema Unico de Saude, 6rgéo

central do Sistema Nacional de Auditoria do SUS, integra o Sistema de Controle Interno do

Poder Executivo federal e esta sujeito a orientacdo normativa e a supervisao técnica do

6rgéao central desse Sistema.

ESTRUTURA
Com vistas a cumprir 0s seus objetivos institucionais, o DENASUS

poSsui a seguinte estrutura organizacional:
Figura 1 - Organograma do DENASUS.
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Fonte: Boletim de Servico, Ministério da Saude, Edicao Extraordinaria — n°® 26, 31 mai. 2019.

Legenda: DENASUS — Departamento Nacional de Auditoria do SUS; DITEG — Divisdo Técnica de Apoio a
Gestédo; SEAD — Servico de Apoio Administrativo; SEAUD — Secéo de Auditoria; CGSNA — Coordenagao-
Geral de Promocgdo do Sistema Nacional de Auditoria; COSIP — Coordenagdo de Sistematizacdo e
Padronizacédo do Sistema Nacional de Auditoria; CODIC — Coordenacgdo de Disseminac¢édo do Conhecimento
no Sistema Nacional de Auditoria; CGMRA — Coordenac&o-Geral de Monitoramento das Recomendaces de
Auditoria; CGAUD — Coordenacgdo-Geral de Auditoria; COADE — Coordenacéo de Andlise de Demanda;
COPLAO - Coordenacdo de Planejamento e Operacionalizacdo das Ac¢fes de Auditoria; COAUD —
Coordenagéo de Avaliacédo de Auditoria.
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Além da unidade central, sediada em Brasilia (DF), o DENASUS possui

representacbes em todos os estados da federagédo, por meio das Sec¢Oes de
Auditoria (SEAUD).

Figura 2 - Representacéo do DENASUS em cada Unidade Federada. Brasil, 2020.
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Fonte: Adaptacéo de Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, 2020.

A unidade central do Departamento compete, dentre outras atribuicées,
estabelecer diretrizes, normas e procedimentos para a sistematizacdo e
padronizacao das a¢Oes de auditoria, promover o desenvolvimento, a interacéo e
a integracao das acOes e procedimentos de auditoria entre as trés esferas de
gestdo do SUS, bem como orientar, coordenar e supervisionar técnica e
administrativamente a execucao de atividades realizadas por suas unidades
desconcentradas, quais sejam as Sec¢0es de Auditoria (SEAUD).

A SEAUD compete planejar, executar e acompanhar as atividades de
auditoria em seu respectivo estado, em consonédncia com as diretrizes
estabelecidas pela unidade central. Desenvolve também um importante papel na

articulacéo e integracdo com o estado e os municipios, bem como com os demais

orgaos de controle no que tange a assuntos de interesse da Auditoria do SUS.
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FORCA DE TRABALHO
O DENASUS possui 418 servidores!, lotados na unidade central e nas

Secbes de Auditoria. O planejamento do presente exercicio foi elaborado
respeitando o quantitativo de recursos humanos existente, cabendo registrar que
o Departamento sofreu uma expressiva reducéo da forca de trabalho ao longo dos
altimos anos, em face das inUmeras aposentadorias dos servidores de seu quadro
de pessoal.

A vista disso, o Tribunal de Contas da Unido, por meio do Acordido n°
1246/2017-TCU-Plenario, exarou recomendacdo aos Ministérios da Saude, do
Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo e a Controladoria-Geral da Unido para
que, em conjunto, elaborassem plano de acao visando suprir o quadro de pessoal
do DENASUS, em virtude do grande potencial de aposentadorias que se
efetivariam a partir de 2019.

E importante ressaltar que mesmo que a forca de trabalho seja recomposta
no presente exercicio, deve-se considerar o tempo necessario para adaptacdo
dos novos servidores, bem como o0 tempo necessdario para capacita-los. Diante
disso, o impacto positivo nas aces do DENASUS com a recomposicao da forca

de trabalho podera néao ocorrer de forma integral no presente exercicio.

ORCAMENTO
O orcamento previsto para o0 DENASUS, aprovado na Lei n° 13.978, de 17

de janeiro de 2020, que estima a receita e fixa a despesa da Unido para o

exercicio financeiro de 2020, encontra-se discriminado na Figura 3.
Figura 3 — Orgamento do DENASUS aprovado na Lei Orcamentaria Anual 2020. Brasil, 2020.

Programatica  Programa/A¢ao/Localizacéo/Produto Funcional Esf GND RP Mod IU Fte Valor
5021 8708 Fortalecimento da Auditoria do Sistema Unico de Salide 10 125 4,910,000
5021 8708 0001 | Fortalecimento da Auditoria do Sistema Unico de Saide - Nacional 4.910.000
Acdo de auditoria realizada (unidade): 550 S 3ODC 2 90 6 100 127556
S |30DC| 2 [9% (6 151 3.162.444
S |30DC| 2 |9 (6 |15 1.410.000
5 4NV ] 2 19 |6 [100 11.631
5 4NV ] 2 19 |6 [151 198.369
Fonte: Sitio eletrénico da Camara dos Deputados. Disponivel em:

https://www.camara.leg.br/internet/comissao/index/mista/orca/orcamento/OR2020/red_final/Volume_IV.pdf.
Acesso em: 11 fev. 2020.

1 Fonte: Sistema Integrado de Administragdo de Recursos Humanos - SIAPE, jan. 2020.



http://www.camara.leg.br/internet/comissao/index/mista/orca/orcamento/OR2020/red_final/Volume_IV.pdf
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DIRETRIZES

As diretrizes orientam o planejamento das atividades a serem executadas
no exercicio e devem considerar os planos, metas, objetivos, programas e
politicas do SUS, perfazendo, assim, o conjunto de acdes que viabilize a
competéncia de realizar a avaliacdo técnico-cientifica, contabil, financeira e
patrimonial do Sistema Unico de Satide, conforme prevista na Lei n® 8.689/1993.

Para definir as diretrizes do presente exercicio, foram observadas as

seguintes premissas:

» politicas e diretrizes do Ministério da Saude;

» determinacdes e recomendacfes dos 6rgaos de controle externo e interno;

e materialidade dos recursos geridos;

o trabalhos a serem realizados em fungéo de obrigacdo normativa, por
solicitacdo da alta administragéo;

» trabalhos selecionados com base na avaliacdo de riscos; e

» necessidade de capacitacdo para os servidores em exercicio no DENASUS.

Além disso, buscou-se observar os programas tematicos apresentados
pelo Plano Plurianual da Unido (PPA 2020-2023) para fins de definicdo das agdes
prioritarias, detalhadas no proximo item, para o exercicio de 2020.

No que tange ao Ministério da Saude e ao SUS, destacam-se duas
diretrizes estabelecidas pelo PPA, a saber: “XI - a ampliacdo da cobertura e da
resolutividade da atencédo primaria a saude, com prioridade na prevencéo, € o
fortalecimento da integrac&o entre os servigos de saude” e “XIV - o fomento a
pesquisa cientifica e tecnolégica, com foco no atendimento a saude,
inclusive para prevencao e tratamento de doencgas raras”.

Além disso, foram apresentados objetivos e metas para 0s seguintes

conjuntos de politicas publicas vinculados as diretrizes da saude:

* PROGRAMA: 5017 - Assisténcia Farmacéutica no SUS. OBJETIVO: 1239 -
Promover acdes que garantam e ampliem o acesso da populagcdo a

medicamentos e insumos estratégicos, com qualidade, seguranca, eficacia,




em tempo oportuno, promovendo seu uso racional. META: 0521 - Adquirir
100% dos medicamentos e insumos estratégicos sob responsabilidade de
compra centralizada pelo Ministério da Saude para abastecimento do SUS;

» PROGRAMA: 5018 - Atencdo Especializada a Saude. OBJETIVO: 1229 -
Promover a ampliagédo da oferta de servicos da atencdo especializada com

vista a qualificacdo do acesso e reducdo das desigualdades regionais. META:
051Z - Ampliar para 46,7% o indice de transplantes de 6rgdos solidos
realizados/pmp;

* PROGRAMA: 5019 - Atencdo Priméria a Saude. OBJETIVO: 1182 -

Promover a ampliacdo e a resolutividade das acdes e servicos da atencao

primaria de forma integrada e planejada. META: 0508 - Ampliar para 72,71% a
cobertura populacional das equipes de Saude da Familia;

» PROGRAMA: 5020 - Desenvolvimento Cientifico, Techoldégico e Produtivo

em Saude. OBJETIVO: 1234 - Fomentar a produgdo do conhecimento
cientifico, promovendo o acesso da populacdo as tecnologias em saude de
forma equitativa, igualitaria, progressiva e sustentavel. META: 052A -
Fomentar o total de 500 pesquisas cientificas e tecnoldgicas visando a
producédo de evidéncias e a geracdo de solucdes tecnoldgicas para subsidiar
a melhoria da qualidade e da resolutividade das acfes e servicos de saude;

* PROGRAMA: 5021 - Gestédo e Organizacdo do SUS. OBJETIVO: 1217 -
Aperfeicoar a gestédo do SUS visando a garantia do acesso a bens e servigos

de saude equitativos e de qualidade. META: 0517 - Ampliar para 92% a
informatizacdo das equipes de Saude da Familia;

e PROGRAMA: 5022 - Protecdo, Promocdo e Recuperacdo da Saude

Indigena. OBJETIVO: 1241 - Fortalecer a prote¢do, promocao e recuperacao
da Saude Indigena. META: 052N - Ampliar para 65% a proporcéo de criangas
indigenas menores de 1 ano com acesso as consultas preconizadas de
crescimento e desenvolvimento (CeD);

« PROGRAMA: 5023 - Vigilancia em Saude. OBJETIVO: 1200 - Reduzir ou
controlar a ocorréncia de doencas e agravos passiveis de prevencado e
controle. META: 052K - Adquirir e distribuir 100% de imunobiolégicos de

responsabilidade do Ministério da Saude, conforme programacao anual;
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« PROGRAMA: 0617 - Protecdo e Promocdo dos Direitos dos Povos
Indigenas. OBJETIVO: 1246 - Promover e proteger os direitos sociais e

culturais e o direito a cidadania dos povos indigenas, asseguradas suas
especificidades nas politicas publicas. META: 0525 - Garantir o atendimento a
100% das comunidades indigenas do pais nas acbes de competéncia da

Funai e da Sesai/MS.

Em paralelo, ha outros dois objetivos vinculados a Programas que nao sao
de responsabilidade do Ministério da Saude, mas que podem ser fortalecidos por
politicas publicas de saude ja existentes, a saber:

e« OBJETIVO: 1223 (Programa 5032) - Estabelecer politicas publicas efetivas
voltadas aos usuarios e dependentes quimicos e seus familiares, no que se
refere a prevencéo, tratamento, acolhimento e recuperacéo, culminando com a
sua reinsercao social; e

e OBJETIVO: 1224 (Programa 5033) - Ampliar a oferta e 0 acesso a 4gua e a

alimentos adeguados e sauddaveis para as pessoas em situacdo de

vulnerabilidade social fortalecendo o Sistema Nacional de Seguranca Alimentar

e Nutricional.

Assim, considerando a capacidade operacional do DENASUS, as ac¢0es de

auditoria realizadas terdo as seguintes tematicas:

 Regulacéao e integracéao entre os servi¢os de saude;
e Saude indigena,;

» Atencdo priméria a saude; e

e Assisténcia Farmacéutica no SUS.
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Em relacdo as acdes de gestado, ficam estabelecidas as seguintes diretrizes:

e Incorporacdo de métodos de auditoria com big data e anélise de dados;

» Incorporacdo de solucdes tecnoldogicas e praticas mais eficazes em
Auditoria;

* Integracdo das unidades do DENASUS (central e desconcentradas);

e Lideranca e ambiente favoravel a inovacao;

» Recomposicao da forca de trabalho;

e Integracdo com areas finalisticas do Ministério da Saude;

» Revisdo da estrutura organizacional;

» Elaboracgao e revisdo de normativos afetos a auditoria; e

e Revisitacdo dos processos de trabalho do DENASUS.
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ACOES PRIORITARIAS

Em virtude da relevancia, oportunidade e conveniéncia, fica estabelecido
para serem incluidas neste Plano as ac¢des prioritarias elencadas nos subitens a

seguir. O seu detalhamento esta contido no Anexo I.

POLITICA NACIONAL DE REGULAC}AO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE
A acdo nacional cujo foco € auditar a Politica Nacional de Regulagédo do

SUS teve seu inicio em 2019 e o PAA daquele exercicio apresentou o contexto

transcrito abaixo:

No Plano Nacional de Saude — PNS/2016-2019 consta expressa a necessidade de se
avancar em busca da efetivagdo dos principios da universalizacéo do acesso e integralidade
da atencd@o a saude. Para o enfrentamento desses desafios, o PNS aduz ser necessario
continuar ampliando o acesso da populacéo as a¢fes e servicos de saude de forma integral,
mais humana, oportuna, com qualidade e equidade, segundo as necessidades individuais e
coletivas. Para tanto, é indispensavel que a Politica Nacional de Regulacdo do SUS seja
efetivamente implementada. (...)

Ha que se destacar que, nos ultimos anos, o Departamento fez auditorias relacionadas a
Regulacéo, contudo foram atividades pontuais, em sua maioria para atender demandas
externas, cujo resultado ndo sinaliza para fragilidades na execucdo da Politica de forma
ampla e, portanto, tendem a produzir impacto gerencial pouco significativo no amplo contexto
do SUS.

O conjunto dessas informacdes levaram o Denasus a identificar a necessidade de realizar
uma acdo nacional com foco na Politica Nacional de Regulagdo do Sistema Unico de
Saude, de forma que o resultado da atividade possa ser apropriado pelos gestores
responsaveis, com vistas a aprimorar a regulacdo no ambito do SUS, refletindo, assim, de
forma mediata, em melhorias para o usuario do SUS.

O foco e o0 escopo da agéo nacional serdo definidos na fase de planejamento da atividade.

Diante da complexidade e abrangéncia dessa Politica, e do agravamento
do déficit de servidores no Departamento, a agcdo nado foi concluida em 2019,
necessitando ser inserida no planejamento deste exercicio, em consonancia com
as diretrizes apresentadas. Além disso, tornou-se necessario delimitar o escopo da
acao, com o intuito de possibilitar adequada compreenséo do que sera avaliado.
Assim, apds analise dos achados de auditorias realizadas pelo DENASUS na
Atencdo Béasica em 2017 e 2018, bem como do exposto no Acorddo TCU n°
1840/2017 - Plenario, cujo tema tratou da governanca e gestdo da saude, e,
ainda, da pesquisa de opinido publica encomendada pelo Conselho Federal de
Medicina - CFM em 2018, com foco no atendimento oferecido pelo SUS, delimitou-

se como objeto a ser avaliado pelo DENASUS em 2020 a Regulagéo do Acesso a

Consultas e Exames.




Com base na avaliacdo e delimitagdo do objeto, a agdo de auditoria
nacional ter& como escopo a organizagcdo, operacionalizacdo e controles da
Regulacdo do Acesso a Consultas e Exames no exercicio de 2020, nas
Secretarias de Saude (a definir), a partir da Politica Nacional de Regulacédo do
SUS, disposta no Anexo XXVI da Portaria de Consolidagdo n® 02, de 28 de
setembro de 2017. Espera-se que o resultado dessa acgéo sirva de instrumento
para a gestdo, com vistas a contribuir com o aprimoramento da Politica e suas

praticas.

POLITICA NACIONAL DE ATENCAO A SAUDE DOS POVOS

INDIGENAS
Em recente auditoria realizada no ambito do Ministério da Saude,

especialmente na Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI), o Tribunal de
Contas da Unido (TCU) relatou que os “achados identificados na presente
fiscalizacdo demonstram fragilidades nos principais aspectos da governanca e da
gestdo exercidas pela Secretaria Nacional de Saude Indigena (Sesai) sobre as
contratacdes que dao suporte a execucdo da Politica Nacional de Atencdo a
Saude dos Povos Indigenas (Pnaspi)”.

Ademais, relatou que “no que concerne aos mecanismos de controle,
verificaram-se deficiéncias no gerenciamento de risco por parte da Sesai;
deficiéncias na atuacdo do DENASUS (enquanto unidade de auditoria interna)
referente as contratacbes relacionadas a Pnaspi; falta de transparéncia na
divulgacao de informacfes sobre contratos e licitacbes da SESAI e dos DSEI; e
deficiéncia na atuacao do controle social por falta de ferramentas e diretrizes para
tanto”.

Diante do cenério encontrado, recomendou ao DENASUS que “quando do
atendimento do Acoérddo 1.246/2017-TCU-Plenario, inclua também em seu
planejamento anual de atividades para o proximo exercicio, acdes de avaliagdo da
gestao de riscos e de controles internos nas contratacoes relacionadas a Politica
Nacional de Atengéo a Saude dos Povos Indigenas”.

Portanto, em 2020, o DENASUS ira realizar acdo de auditoria interna para
avaliar a governanca, gestdo de riscos e controles internos referentes as

contratagbes no ambito da Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos

Indigenas.




O foco e o0 escopo da acdo nacional, referente a saude indigena, serao
definidos na fase de planejamento da atividade.

PROGRAMA MAIS MEDICOS (PMM)

O Programa Mais Médicos (PMM) foi criado em 2013, por meio da Lei n°
12.871, com a finalidade de formar corpo operacional médico suficiente para a
melhoria do atendimento aos usuérios do Sistema Unico de Saude (SUS) e tem

0S seguintes objetivos:

Art. 1° E instituido o Programa Mais Médicos, com a finalidade de formar recursos humanos
na area médica para o Sistema Unico de Saude (SUS) e com os seguintes objetivos:

| - diminuir a caréncia de médicos nas regides prioritarias para o SUS, a fim de reduzir as
desigualdades regionais na area da saude;

Il - fortalecer a prestagéo de servigos de aten¢éo basica em saude no Pais;

Il - aprimorar a formacdo médica no Pais e proporcionar maior experiéncia no campo de
pratica médica durante o processo de formagao;

IV - ampliar a inser¢do do médico em formagdo nas unidades de atendimento do SUS,
desenvolvendo seu conhecimento sobre a realidade da salde da populacéo brasileira;

V - fortalecer a politica de educacdo permanente com a integracdo ensino-servico, por
meio da atuacdo das instituicbes de educacd@o superior na supervisdo académica das
atividades desempenhadas pelos médicos;

VI - promover a troca de conhecimentos e experiéncias entre profissionais da salde
brasileiros e médicos formados em instituicdes estrangeiras;

VIl - aperfeicoar médicos para atuacdo nas politicas publicas de saiude do Pais e na
organizacéo e no funcionamento do SUS;

VIII - estimular a realizacéo de pesquisas aplicadas ao SUS.

Apbs sete anos de implantacdo do PMM, foi editada a Lei n°® 13.958, em
18/12/2019, que instituiu o Programa Médicos pelo Brasil, programa que
substituira gradativamente o Programa Mais Médicos.

Ao final de 2019, o Ministro de Estado da Saude solicitou que o0 DENASUS
realizasse auditoria no Programa Mais Médicos, de forma a permitir que os
resultados da acao fossem aproveitados pela gestdo para o aperfeicoamento do
Programa Médicos pelo Brasil por meio de aprimoramento de processos, da
gestao e de controles internos.

O pleito ministerial guarda estreita consonancia com o PPA 2020-2023, que
definiu como diretriz para o Ministério da Saude a ampliacdo da cobertura e da
resolutividade da atencdo primaria a saude, com a busca para solugédo da questédo
emergencial do atendimento bésico ao cidadao, mas também cria condi¢des para

continuar a garantir um atendimento qualificado no futuro para aqueles que

acessam cotidianamente o SUS.




Assim, em atendimento a solicitacdo, o DENASUS definiu como acao
prioritaria a iniciar-se em 2020, auditoria no Programa Mais Médicos. O foco e o
escopo da acdo serdo definidos na fase de planejamento da atividade. Dada a
complexidade e amplitude da acéo, a fase de execucao podera perpassar mais de

um exercicio.

PROGRAMA FARMACIA POPULAR DO BRASIL (PFPB)

O Programa Farmécia Popular do Brasil (PFPB) foi criado por meio da Lei
n.° 10.858/2004 e regulamentado pelo Decreto n.° 5.090/2004. Por meio da
Portaria n.° 491/GM/MS, de 09 de marco de 2006, o Ministério da Saude expandiu
o Programa, permitindo a participacdo da rede privada, contribuindo, assim, para
0 acesso da populagédo aos medicamentos considerados essenciais, pertencentes
a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica.

Desde o inicio da participacdo das empresas privadas no Programa, o
DENASUS vem atuando pontualmente, quando requisitado pelo Departamento de
Assisténcia Farmacéutica (DAF), gestor do programa, ao detectar, no seu
monitoramento, algum indicio de irregularidade praticada pelo estabelecimento,
ensejando, desta forma, auditoria no estabelecimento credenciado. Ademais, o
DENASUS também audita as empresas credenciadas ao PFPB quando requerido
pelo Ministério Publico ou Policia Federal.

Desde 2009, ano em que o DENASUS comecou a auditar o PFPB, foram
realizadas mais de duas mil atividades, cujos resultados evidenciaram, na maior
parte dos casos, que as ndo conformidades sempre se repetiam, as quais se
resumem na nao comprovacao da regularidade das vendas dos medicamentos e
insumos comercializados no ambito do Programa.

Diante disso, em 2017, o DENASUS elaborou nota técnica compilando as
principais irregularidades encontradas ao longo dos anos e apontou propostas de
melhoria dos controles do PFPB. Passados trés anos da emissdo deste
documento e considerando todas as informacdes levantadas pelas atividades
desenvolvidas pelo Departamento, em 2020 o DENASUS ira realizar
auditoria operacional no proprio PFPB, com foco na avaliagdo da gestéo de riscos,

do monitoramento e dos controles, objetivando também verificar quais

recomendacdes foram implementadas.




T
GESTAO E APOIO
Visando oportunizar o desenvolvimento profissional, a transformacédo das
praticas e a qualificacdo do processo de trabalho, bem como propiciar um
alinhamento conceitual e de processos no ambito do DENASUS e,

consequentemente, no SNA, serdo desenvolvidas atividades distribuidas entre os

seguintes eixos:

» EIXO1-ELABORACAO DE NORMATIVOS;

» EIXO 2 - REVISAO DE NORMATIVOS;

» EIXO 3 - CAPACITACOES;

» EIXO 4 -EVENTOS; e

» EIXO5- APRIMORAMENTO DO PROCESSO DE TRABALHO.

A capacitacdo e a participacdo dos servidores em eventos tém a finalidade
de aperfeicoar as habilidades e oportunizar o conhecimento das mais modernas
ferramentas de trabalho e de gestdo, possibilitando a equipe de auditoria
contribuir, dentro de suas competéncias, com o alcance dos objetivos
institucionais por meio do assessoramento para 0 aprimoramento da gestdo e
avaliacdo dos controles dos érgdos no ambito do SUS.

Destaca-se que todos os servidores do DENASUS deverao participar de,
no minimo, 40 horas de capacitacdo em cursos, treinamentos ou palestras, nas

modalidades presencial ou EAD.

O detalhamento de cada eixo esta apresentado no Anexo Il




DEMAIS ACOES

Ao término do exercicio de 2019, encontravam-se em execucdo 175
atividades de auditoria, com fases ainda a realizar em 2020. Embora se refiram a
acOes iniciadas no exercicio anterior, a necessidade de encerramento destas
impactara diretamente na for¢ca de trabalho a ser direcionada a execucdo das
atividades previstas neste Plano.

Além das atividades em andamento, durante o exercicio de 2019 diversas
demandas externas, originadas, em sua maioria, do Ministério Publico, Tribunal de
Contas da Unido e Poder Judiciario, foram recebidas pelo DENASUS. Em analise
a tais demandas, foram acolhidos pedidos de realizacdo de auditorias que,
embora atendessem aos critérios de admissibilidade, por auséncia de capacidade
operacional para realizagdo naquele exercicio, tiveram sua execu¢ao postergada.

Ademais, algumas acbGes tém carater cogente por se tratarem de
determinacdao ou decisdo judicial, sendo consideradas de realizacdo prioritaria,
uma vez que os demandantes permanecem no aguardo das conclusées das
atividades, fazendo-se necesséaria a inclusdo destas no planejamento do
Departamento para o presente exercicio.

Diante disso, o quantitativo de demandas de acbes de controle ja
registradas no Sistema de Auditoria do SUS — SISAUD/SUS até janeiro de 2020 e
que serdo executadas durante este exercicio totaliza 20 acdes e a sua distribuicdo
por unidade federada se encontra demonstrada no Quadro 1.

Quadro 1 - Demandas validadas, porém ndo executadas. 2019 - 2020.

UF Demandante Quantidade
GO Tribunal de Contas da Unido-TCU 1
MA Componente Federal do SNA 3
MG  Departamento de Policia Federal-DPF 1
MG Ministério Pablico Estadual 2
MG Tribunal de Contas da Unido-TCU 1
PB Tribunal de Contas da Unido-TCU 1
PE Ministério Publico Estadual 1
PR  Departamento de Policia Federal-DPF 1
PR Secretaria Municipal de Saude-SMS 1
RN Ministério Pablico Federal-MPF 2
RO Ministério Publico Federal-MPF 1
SC Judiciario Federal 1




/
A

SC Ministério Publico Federal-MPF 1
SP Ministério Publico Estadual 1
TO Judiciario Estadual 1
TO Ministério Pablico Federal-MPF 1

Total 20

Fonte: SISAUD/SUS, jan. 2020.




CONSIDERACOES FINAIS

A busca pelo alinhamento da atuagdo do DENASUS com os interesses da
sociedade e da alta administracdo deste Ministério da Saude tem sido uma
estratégia institucional de planejamento que visa aumentar a efetividade de suas
producdes junto ao aprimoramento das politicas e programas do SUS, bem como
gerar maior aproximacao do Departamento com as demais areas do 6rgéo.

Nesse sentido, o presente plano objetiva o aperfeicoamento das praticas
adotadas pelo Departamento, fortalecendo as instancias e producdes internas e,
ainda, preparando o ambiente para ampliar sua atuacdo na gestdao do Sistema
Nacional de Auditoria.

Portanto, a fim de superar os inumeros desafios existentes para o alcance
desse propoésito, foram tracadas diretrizes e acdes que visam estabelecer a
cultura da realizacdo de acdes tipicas em auditoria, com a melhor entrega de
valor aos atores interessados ou impactados por seus resultados e o
desenvolvimento de melhores préaticas nas competéncias técnicas e gerenciais do
corpo de servidores do Departamento, além da recomposi¢cdo de sua forca de
trabalho.

Para a definicho das acdes constantes no planejamento, foram
consideradas as restricbes quanto as competéncias técnicas requeridas e a
disponibilidade dos recursos humanos e tecnoldgicos necessarios a execucao dos
trabalhos.

As demandas extraordinarias recebidas pelo DENASUS durante o
exercicio de 2020 serdo avaliadas considerando-se a oportunidade, relevancia e
obrigacédo legal e judicial acerca do assunto. Também poderdo ser objeto de
auditoria as avaliagbes pontuais sobre assuntos especificos, a pedido da alta
administracéo ou dos 6rgaos de controle interno e externo.

Dessa forma, previu-se uma reserva técnica da capacidade operacional
com o objetivo de tratar as demandas extraordinarias consideradas relevantes ao
longo do exercicio, bem como aprimorar 0s conhecimentos nos assuntos
correlacionados as atividades de auditoria.

Quanto a atuacdo do Departamento em acgdes/programas com base na

avaliacdo de riscos, informa-se que essa estratégia devera ser efetivada no

proximo exercicio, tendo em vista que ainda ndo se iniciaram os trabalhos de




y

gestado de riscos nas unidades do Ministério da Saude.

Por fim, o desdobramento deste Plano deve ser elaborado e conduzido
pelas areas competentes aos assuntos tracados como diretrizes, observando os
pressupostos da boa governanca, lideranca e foco em resultados. Caso nao haja
tempo habil para a execucdo de todas as acbes planejadas, serdo priorizadas
aguelas que apresentam maiores riscos para 0S objetivos institucionais, cujas

justificativas deverdo constar no Relatorio Anual de Atividades. As acdes que nao

puderem ser desenvolvidas durante o exercicio serdo reavaliadas para serem
inseridas no PAA 2021.




REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Transparéncia e Controladoria-Geral da Unido. Instrugéo
Normativa n° 3, de 09 de junho de 2017. Aprova o Referencial Teérico da Atividade de
Auditoria Interna do Governamental do Poder Executivo Federal. Disponivel em:
https://www.cgu.gov.br/sobre/legislacao/arquivos/instrucoes-

normativas/in_cgu_03 2017.pdf.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n® 761, de 19 de abril de 2016. Dispde sobre o
Plano Anual de Atividades do Departamento Nacional de Auditoria do SUS
(PAA/DENASUS). Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prt0761_19 04 2016.html.

BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, DF:
Senado Federal: Centro Grafico, 1988.

BRASIL. Lei n° 8.080, de 27 de julho de 1993. Dispde sobre a extingéo do Instituto
Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (Inamps) e da outras providéncias.
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8689.htm.

BRASIL. Lei n° 8.689, de 19 de setembro de 1990. Dispbe sobre as condi¢gbes para a
promocéo, protecdo e recuperacao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos
servigos correspondentes e da outras providéncias. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8080.htm.

BRASIL. Decreto n° 1.651, de 28 de setembro de 1995. Regulamenta o Sistema Nacional
de Auditoria no ambito do Sistema Unico de Saude. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1995/D1651.htm.

BRASIL. Decreto n®9.795, de 17 de maio de 2019. Aprova a Estrutura Regimental e o
Quadro Demonstrativo dos Cargos em Comisséo e das Fun¢des de Confianca do
Ministério da Saude, remaneja cargos em comissao e fung¢des de confianga, transforma
funcdes de confianca e substitui cargos em comisséo do Grupo-Direcéo e
Assessoramento Superiores - DAS por Fungfes Comissionadas do Poder Executivo -
FCPE. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ at02019-
2022/2019/decreto/D9795.htm.

BRASIL. Lein®13.978, de 17 de janeiro de 2020. Estima a receita e fixa a despesa da
Unido para o exercicio financeiro de 2020. Disponivel em:
https://leqis.senado.leg.br/norma/31906110/publicacao/31906202.

BRASIL. Lei n°® 13.971, de 27 de dezembro de 2019. Institui o Plano Plurianual da Unido
para o periodo de 2020 a 2023. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/1ei/L13971.htm.

BRASIL. Lei n°® 12.871, de 22 de outubro de 2013. Institui o Programa Mais Médicos,
altera as Leis n° 8.745, de 9 de dezembro de 1993, e n° 6.932, de 7 de julho de 1981, e
da outras providéncias. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-
2014/2013/1ei/112871.htm.

BRASIL. Lei n® 10.858, de 13 de abril de 2004. Autoriza a Fundacdo Oswaldo Cruz -
Fiocruz a disponibilizar medicamentos, mediante ressarcimento, e da outras providéncias.
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/Lei/L10.858.htm.



http://www.cgu.gov.br/sobre/legislacao/arquivos/instrucoes-
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prt0761_19_04_2016.html
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8689.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8080.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1995/D1651.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/decreto/D9795.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/decreto/D9795.htm
https://legis.senado.leg.br/norma/31906110/publicacao/31906202
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/lei/L13971.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/lei/l12871.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2013/lei/l12871.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/Lei/L10.858.htm

/
y/

BRASIL. Decreto n° 5.090, de 20 de maio de 2004. Regulamenta a Lei no 10.858, de 13
de abril de 2004, e institui o programa "Farmacia Popular do Brasil", e da outras
providéncias. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-
2006/2004/Decreto/D5090.htm.



http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/Decreto/D5090.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/Decreto/D5090.htm

e —
Anexo | — AcOes de Auditoria

MATERIALIDADE
ENTES JUSTIFICATIVA PARA A | CRONOGRAMA -
OBJETO | FINALIDADE | DEMANDANTE AUDITADOS REALIZACAO PREVISTO (prewstg$r;a LOA -
*Objeto de diretriz
expressa no Plano
Plurianual 2020-2023;
*Objeto com recorrente
impacto percebido em
auditorias feitas na
Avaliar a Politica Nacional de
Politica ~ Federal, Atencéo Bésica;
Nacional Regulagdo do Estaduale | *Objeto com * 43.500.000
de égizitl)t;ls e DENASUS Distrito recomendagdes de JAN-JUN **50.196.634.856
Regulacéo Exames Federal melhorias por 6rgdo de
controle externo;
*Objeto com percepgéo
negativa da opinido
publica atendida; e
*Alto nimero de
manifestacdes na
Ouvidoria-Geral do SUS.
Avaliar a
governanca,
%giéag de *Recomendagédo do TCU
Politica controles feita ap06s auditoria da
Nacional internos Secretaria de Especial de
de referentes as Tribunal de (Spiléizggglgg'a
Atencdo a | contratacbes Contas da Federal 25000.147051/2019-43); JUL-DEZ 1.432.798.701
Saude dos | no ambito da Unido . . ’
Povos Politica De“.“"%‘”da oja alta
Indigena | Nacional de a(J_Irr)ln[st_ragao do_
Atenco a Ministério e do Tr_|t~)unal
Satde dos de Contas da Uniéo;
Povos
Indigena
*Demanda da alta
Programa administracéo do
Médicos Alta Ministério.
pelo Brasil administracio *Programa com grande
(Ex- A definir do Ministéri% da A definir destaque na midia JUL-DEZ 3.493.000.000
Programa Satde nacional.
Mais *Novo ciclo de mudancas
Médicos) no programa em estagio
inicial.
Avaliar o .
Programa | PFPB, com Demanda da alta
p = Alta administragéo do
Farmacia | foco na gestao administracao Ministério
Popular | de riscos,no | 2 Ministéri% 4 | Adefini | arande JAN-JUN | 2.373.553.147
do Brasil | monitoramento . 9 '9
(PFPB) e nos Saude ges_tagule na midia
controles. acional.

*Referente a Acao Programéatica 5018 8721 (Implementacao da Regulagdo, Controle e Avaliagao da atengdo a Salde)

**Referente & A¢do Programética 5018 8585 (Atencéo a Saude da Populagéo para Procedimentos em Média e Alta Complexidade)




Anexo Il — AcbGes de qualidade e desenvolvimento

tecnico
UANTIDADE
EIXO |OBJETIVO OBJETO SE HORAS
. = . Responsabilizagdo de agente publico e uso da matriz de qualificacéo de
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo res p% NSAVEIS § g P q § 40
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Elaboracao de relatério de auditoria 80
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Revisao de relatdrio de auditoria 80
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Admissibilidade de demanda de auditoria 40
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Codigo de Etica na Auditoria 160
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Principios Fundamentais da Auditoria do SUS 160
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Monitoramento das recomendacdes de auditoria 160
Eixo 1 | Elaboracdo de Normativo | Papel de Trabalho na Auditoria 160
Eixo 1 | Elaboracdo de Normativo | Proposicdo de devolucdo de recursos 240
Eixo 1 | Elaboragdo de Normativo | Glossario Técnico de Auditoria 320
Eixo 2 | Revisio de Normativo Art._ 180 do Capitulo Ill e Art. 14 a 25 do Anexo X da Portarian® 1419, de 8 100
de junho de 2017
. . . Portaria n° 761/GM/MS, de 19 de abril de 2016 - Dispde sobre o Plano
Eixo 2 | Revisdo de Normativo Anual de Atividades do Departamento Nacional de Auditoria do SUS 80
Portaria n°® 465/GM/MS, de 26 de marco de 2013 - Estabelece as regras e
os critérios para a realizacdo da avaliacdo de desempenho individual e
. . . institucional para fins de percepg¢éo da Gratificacdo de Desempenho de
Eix0 2 | Revisdo de Normativo Atividade de Execugdo e Apoio Técnico a Auditoria (GDASUS), de que 100
trata a Lei n® 11.344, de 8 de setembro de 2006, e o Decreto n° 6.552, de
1° de setembro de 2008.
Portaria n°® 743/GM/MS, de 18 de abril de 2012 - Dispde sobre o0
procedimento de notificacdo e oitiva de agentes publicos, érgdos e
Eixo 2 | Reviso de Normativo gntidades publicas e pessoas fisicas e jurl’dicgs privadas, além. qe outros 80
interessados, a respeito de resultados de auditorias e outras atividades de
controle realizadas pelo Departamento Nacional de Auditoria do SUS
(DENASUS/SGEP/MS).
Eixo 2 | Revisio de Normativo Anexo V!I da Portari.a de Consoli_dagéo n° 4/GM/MS, de 28 de setembro de 160
2017 - Sistema Nacional de Auditoria (SNA)
Manual de Principios, Diretrizes e Regras de Auditoria do SUS no ambito
Eixo 2 | Revisio de Normativo do Mipistério da_Sane e Portaria n® 3059/2917/GM_/MS - Aprqva 0 Manual 160
de Principios, Diretrizes e Regras de auditoria do Sistema Unico de Salde
no ambito do Ministério da Salde
T
. . Treinamento na ferramenta utilizada para auditoria no Programa Farmacia
Eixo 3 | Capacitagéo = . 24
opular do Brasil
Eixo 3 | Capacitacio _(Igurso AudiForia do SUS no Contexto do SNA - Qualificacdo de Relatorio - 20
urma Bahia
Eixo 3 | Capacitagio _(I;urso Audi;oria do SUS no Contexto do SNA - Qualificacdo de Relatorio - 40
urma Para
. - Curso Auditoria do SUS no Contexto do SNA - Qualificagcdo de Relatorio -
Eixo 3 | Capacitagéo T . ; 40
urma 1 Minas Gerais
. - Curso Auditoria do SUS no Contexto do SNA - Qualificagcdo de Relatorio -
Eixo 3 | Capacitagéo T . . 40
urma 2 Minas Gerais
Eixo 3 | Capacitacédo Treinamento dos Supervisores Téchicos 40
Eixo 3 | Capacitacdo Curso métodos e técnicas sobre auditoria (novos servidores) 80
T ——
Eixo 4 | Evento Encontro Nacional com os componentes estaduais 32
Eixo 4 | Evento Encontros Tematicos sobre as Politicas Publicas de Saude 18
s —
Eixo 5 Redesenho do processo Revisdo dos fluxos de trabalho da auditoria 200
de trabalho
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