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1. IDENTIFICACAO
NUMERO DO TC:

TiTULO DO TC:

DO TC/TA

Apoio na implementagao da Politica Estadual de Vigilancia em Satude no Estado de Santa Catarina.

Objeto do TC:

Apoiar na implementacgdo da Politica Estadual de Vigilancia em Saude no Estado de Santa Catarina.

Numero do processo:

01950.602020-0065-22 Ndmero do SIAFI:

Data de inicio 07/12/2021 Data de término:
07/12/2026
omumerooon | v Dsgo | won|
TA: 1 recurso R$5.635.875,00
TA: 2 recurso R$110.900,00

Valor Total no TC:

Area técnica

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA CONTRAPARTE

RS 5.746.775,00

Secretaria de Saude do Estado de Santa Catarina (SES/SC)

Area técnica

Responsavel: Aldo Baptista Neto
Endereco: Rua Esteves Junior, 160 - Centro - CEP: 88.015-130 - Floriandpolis
Telefone: (48) 3664-8833/8834 | E-mail: | secretario@saude.sc.gov.br

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA OPAS/OMS

Vigilancia, Preparagdo e Respostas a Emergéncias e Desastres (PHE)

Responsavel: Alexander Rosewell
Endereco: Setor de Embaixadas Norte - Lote 19
Telefone: 3251-9595 E-mail: rosewelale@paho.org
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2. CONTEXTO

O Termo de Cooperagdo 119 é fruto de uma parceria entre a OPAS e a Secretaria de Estado de Saude de Santa Catarina, firmado
em dezembro de 2021 com o objetivo de apoiar a implementagdo da Politica Estadual de Vigilancia em Saude. Essa iniciativa foi
concretizada entre as duas instituicdes, principalmente pelas atividades exitosas desenvolvidas ao longo da pandemia da COVID-
19.

Os eixos de atuacdo do TC foram elaborados a partir das diretrizes e objetivos do Planos Estadual de Saude (2020-2023) que tem
por objetivo de reduzir e minimizar os impactos negativos dos determinantes e condicionantes nas condicGes de vida (situagdo de
saude) da populagdo do estado. Nesse sentindo, foi discutido a necessidade de se consolidar uma politica de atuagdo com foco no
aperfeicoamento da sensibilidade e resposta dos territérios de forma coordenada, ativa e eficaz, atuando nas causas em
detrimento dos efeitos e resgatando fundamentos da integralidade da saude junto a politica das redes de atenc¢do. Para tanto, faz-
se necessario o desenvolvimento de Redes de Vigilancia que articulem politicas e programas historicamente fragmentados, em
consonancia com a Resolu¢do n2 588/2018, do Conselho Nacional de Saude. Fortalecer a implementagdo da Politica Estadual de
Vigildncia em Saude é elemento fundamental para o sucesso no controle de determinantes, riscos e danos a salde da populagéo.

Sendo assim, apoiar a implementacgdo da Politica Estadual de Vigilancia em Saude no Estado de Santa Catarina é a proposta deste
Termo de Cooperacgdo da Secretaria de Estado de Saude de Santa Catarina com a OPAS, tendo como objetivos especificos a
formulagdo, qualificagdo e implementagdo de a¢des de saude para fortalecer a capacidade de detec¢dao, monitoramento e
resposta as emergéncias em saude publica e desastres e apoiar a qualificagdo das agdes de vigilancia em salde no controle de
doengas e agravos no Estado, com agdes voltadas para:

* Apoiar a formacdo de equipes capacitadas em epidemiologia de campo e resposta as doengas de notificagdo compulséria,
eventos inusitados e desastres;

* Apoiar na formacao de profissionais para utilizacdo dos sistemas de informacgdo e ferramentas de integragao;

* Aprimorar e modernizar a vigilancia em saude, monitorando rumores e proporcionando a automatizagdo de analises, a
interoperabilidade e gerenciamento de conteudo de sistemas;

* Fortalecer o monitoramento e a capacidade de resposta as emergéncias;

* Fortalecer e apoiar a descentralizacdo das ac¢oes de vigildancia em saude nas unidades regionais e municipios;

* Fortalecer as ac¢Oes de vigilancia epidemioldgica, sanitaria e laboratorial para o controle das doencas transmissiveis,
imunopreveniveis e os agravos a saude;

* Aprimorar fluxos e a investigagcdo oportuna de amostras bioldgicas (humanas e ndo humanas) e ambientais.

* Fortalecer a integracdo das a¢des de vigilancia em satide com outras areas da Secretaria e com outras politicas intersetoriais;

* Apoiar a caracterizagdo de territérios e a implantagdo das Redes de Atengdo a Salde;

* Fortalecer as agGes de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar de forma integrada as agGes das vigilancias regionais e municipais;

* Fortalecer as a¢Oes dos Centros de Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em Saude de forma integrada as acGes das vigilancias
regionais e municipais.

Juntamente com o TC 119 foi firmado o 1° Termo de Ajuste com o objetivo de estruturar uma rede de resposta rapida coordenada
pela Secretaria de Estado de Saude de Santa Catarina, por meio do Centro de InformagGes Estratégicas em Vigilancia em Saude,
articulada com as estruturas regionais, municipais e nucleos hospitalares de vigilancia epidemioldgica e contribuir para a
qualificagdo de painéis de situagdo em saude elaborados para prevengao, detecgdo, controle e tratamento dos agravos
transmissiveis; aumento de coberturas vacinais, e outros indicadores.

Em novembro de 2022 foi assinado o 2° Termo de Ajuste que tem como objetivo aprimorar a capacidade de analise e
monitoramento do suicidio em Santa Catarina. Os recursos foram repassados em dezembro/2022 e portanto n3o foi iniciada a
execugao.
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3. 12 SEMESTRE DE 2022
3.1 AVANCOS DO PROJETO BASEADOS NOS RESULTADOS ESPERADOS
1) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Ldgica)

TA1 / RE1: Capacidade de resposta rapida institucional frente
a emergéncias ou surtos de importancia em saude publica no Estado

Ne RE/Descrica RE: 1
do RE/Descricdo do incrementada

Indicador(es)

1. Nucleos Hospitalares de Epidemiologia:

1.1. Percentual de Nucleos Hospitalares de Epidemiologia (NHE) integrados em rede
(n=13);

1.2. Percentual de profissionais capacitados atuantes nos NHE;

1.3. Percentual de NHE atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos
de acordo com a sua instituicdo (n=13);

1.4. Numero de documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais
produzidas no ambito dos NHE da Rede Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
(RENAVEH), a fim de contribuir para a tomada de decisdo relacionadas a agdes de
vigilancia em saude.

Descri¢do do(s) indicador(es) 2. Centros de Informagdes Estratégicas em Vigilancia em Saude:

2.1. Percentual de CIEVS integrados em rede (n=6);

2.2. Percentual de profissionais capacitados atuantes nos CIEVS;

2.3. Percentual CIEVS atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos
(n=6).

3. Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemiolégica

3.1. Nimero de documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais
produzidas no dmbito das Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica,
a fim de contribuir para a tomada de decisdo relacionadas a a¢des de vigilancia em
saude.

1. Ndcleo Hospitalar de Epidemiologia:

1.1. 100% dos NHE integrados em rede;

1.2. 75% dos profissionais atuantes nos NHE capacitados;

1.3. 80% dos NHE atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos de
acordo com a sua instituicdo;

1.4. 12 documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais produzidas no
dmbito dos NHE da Rede Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (RENAVEH), a fim de
contribuir para a tomada de decisdo relacionadas a a¢des de vigilancia em saude

Descricdo da(s) meta(s) 2. CIEVS:

2.1.100% dos CIEVS integrados em rede;

2.2. 75% dos profissionais atuantes nos CIEVS capacitados;

2.3. 80% dos CIEVS atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos;

3. Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica:

3.1. 34 documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais produzidas no
ambito das Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica, a fim de
contribuir para a tomada de decisdo relacionadas a a¢des de vigilancia em saude.

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 8
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2)

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 4

a) Comentar sobre o progresso das a¢es programadas no PTA

As agGes iniciais priorizadas do plano de trabalho estdo relacionadas a estruturagdo de uma rede de resposta rapida
coordenada pelo CIEVS-SC, através da realizacdo da oficina de integragdo das unidades implantadas no Estado. Outra
atividade fundamental foi a capacitagdo dos profissionais da vigilancia ao curso introdutdrio para utilizagdo do “R”
para analise de dados.

b) Detalhar as dificuldades, intervenc¢des requeridas e/ou sugestdes para execugdo do plano de trabalho, se existentes

O Termo de Cooperagdo entre a Secretaria de Estado de Santa Catarina e a OPAS foi assinado em dezembro de 2021.
Entre o periodo de janeiro a margo foram realizadas reunies com a equipe da Secretaria de Estado para repasse de
informacgdes e fluxos administrativos para operacionalizagdo da cooperacgao técnica. Nesse periodo a SES-SC também
precisou se organizar para identificacdo dos pontos focais e dos processos operacionais para execu¢do da cooperagao.
A partir do més de maio foi finalizado o Plano de Trabalho Anual com foco nas a¢Ges de aprimoramento do CIEVS
estadual e formagdo da rede de resposta rapida. Dessa forma, o periodo de execugdo das agdes propostas nao foi
suficiente para o desenvolvimento de todas as agdes previstas no plano de trabalho.

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Considera-se que 50% das agGes previstas foram alcangadas, apesar do periodo curto de execug¢do da cooperagdo
técnica para estruturacdo inicial da rede de resposta no Estado.

AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugio do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Légica)

TA1 / RE2: Capacidade aumentada de notificagdo, monitoramento e resposta a

N¢ do RE/Descri¢do do RE: emergéncias em saude publica eficaz e eficiente.

Indicador(es)

1.Percentual de formularios de notificagdo compulséria de doengas, agravos e
Descri¢do do(s) indicador(es) eventos de salde publica encaminhados no prazo de 24h.

1. 70% - 100% de formularios de notificagdo compulséria de doengas, agravos e
Descrigcdo da(s) meta(s) eventos de salde publica encaminhados no prazo de 24h.

Acao(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 0

N2 total de a¢Ges finalizadas no periodo com base no PTA: 0

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA

N3o foram programadas agdes no plano de trabalho de 2022. E importante destacar que 4 profissionais das Geréncias
de Analises Epidemioldgicas de Doengas e Agravos ndo Transmissiveis, Geréncia de Doengas Infecciosas Agudas e
Imunizac¢do, Geréncia de Vigilancia das Infec¢Ges Sexualmente Transmissiveis e Geréncia de Vigilancia de Zoonoses
concluiram o curso introdutdrio da linguagem “R” para analise de dados.

b) Detalhar as dificuldades, intervengdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

N3o foram programadas atividades para o ano de 2022.

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

N3o foram programadas atividades para o ano de 2022.
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3.2 RESUMO SEMESTRAL: 12 SEMESTRE

Agoes Agoes Agoes % estado de avangos das
programadas finalizadas adiadas/canceladas acoes

1 8 4 0 50%
2 0 0 0 0%
Total: 8 4 0 50%
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4. 2° SEMESTRE DE 2022
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4.1 AVANCOS DO PROJETO BASEADOS NOS RESULTADOS ESPERADOS
1)  AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucio do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Légica)

TA1/ RE1: Capacidade de resposta rapida institucional frente
a emergéncias ou surtos de importancia em saude publica no Estado

N¢ do RE/Descri¢do do RE: 1 .
incrementada

Indicador(es)

1. Nucleos Hospitalares de Epidemiologia:

1.1. Percentual de Nucleos Hospitalares de Epidemiologia (NHE) integrados em rede
(n=13);

1.2. Percentual de profissionais capacitados atuantes nos NHE;

1.3. Percentual de NHE atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos
de acordo com a sua institui¢do (n=13);

1.4. Nimero de documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais
produzidas no ambito dos NHE da Rede Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
(RENAVEH), a fim de contribuir para a tomada de decisdo relacionadas a acGes de
vigilancia em saude.

Descricdo do(s) indicador(es) 2. Centros de Informagdes Estratégicas em Vigilancia em Saude:

2.1. Percentual de CIEVS integrados em rede (n=6);

2.2. Percentual de profissionais capacitados atuantes nos CIEVS;

2.3. Percentual CIEVS atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos
(n=6).

3. Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica

3.1. Numero de documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais
produzidas no ambito das Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica,
a fim de contribuir para a tomada de decisao relacionadas a agdes de vigilancia em
saude.

1. Nucleo Hospitalar de Epidemiologia:

1.1. 100% dos NHE integrados em rede;

1.2. 75% dos profissionais atuantes nos NHE capacitados;

1.3. 80% dos NHE atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos de
acordo com a sua instituicao;

1.4. 12 documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais produzidas no
ambito dos NHE da Rede Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (RENAVEH), a fim de
contribuir para a tomada de decisdo relacionadas a agdes de vigilancia em saude

Descrig¢do da(s) meta(s) 2. CIEVS:

2.1. 100% dos CIEVS integrados em rede;

2.2. 75% dos profissionais atuantes nos CIEVS capacitados;

2.3. 80% dos CIEVS atuando com fluxos operacionais e protocolos estabelecidos;

3. Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica:

3.1. 34 documentos técnicos elaborados a partir de evidéncias locais produzidas no
ambito das Unidades Descentralizadas de Vigilancia Epidemioldgica, a fim de
contribuir para a tomada de decisao relacionadas a agdes de vigilancia em saude.

Agao(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agBes programadas para o periodo com base no PTA: 0

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 0
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a) Comentar sobre o progresso das agdes programadas no PTA:

As acOes iniciais priorizadas do plano de trabalho estdo relacionadas a estruturacdo de uma rede de resposta rapida
coordenada pelo CIEVS-SC, através da realizagdo da oficina de integracdao das unidades implantadas no Estado. Outra
atividade fundamental foi a capacitagdao dos profissionais da vigilancia ao curso introdutdrio para utilizagdao do “R”
para analise de dados.

b) Detalhar as dificuldades, intervencgdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

O Termo de Cooperacdo entre a Secretaria de Estado de Santa Catarina e a OPAS/OMS foi assinado em dezembro de
2021. Entre o periodo de janeiro a mar¢o foram realizadas reunides com a equipe da Secretaria de Estado para
repasse de informagdes e fluxos administrativos para operacionalizagdo da cooperagao técnica. Nesse periodo a SES-
SC também precisou se organizar para identificagdo dos pontos focais e dos processos operacionais para execugdo da
cooperagdo. A partir do més de maio foi finalizado o Plano de Trabalho Anual com foco nas a¢des de aprimoramento
do CIEVS estadual e formacdo da rede de resposta rapida. Dessa forma, o periodo de execucdo das acGes propostas
nao foi suficiente para o desenvolvimento de todas as a¢des previstas no plano de trabalho.

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas:

Considera-se que 50% das ag¢bes previstas foram alcancadas, apesar do periodo curto de execugdo da cooperagdo
técnica para estruturagdo inicial da rede de resposta no Estado.

AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1/ RE2: Capacidade aumentada de notificagdo, monitoramento e resposta a
emergéncias em saude publica eficaz e eficiente.

N2 do RE/Descri¢do do RE:

Indicador(es)

1.Percentual de formularios de notificagdo compulséria de doencas, agravos e
Descricdo do(s) indicador(es) eventos de saude publica encaminhados no prazo de 24h.

1. 70% - 100% de formularios de notificagdo compulsdria de doengas, agravos e
Descrigdo da(s) meta(s) eventos de salde publica encaminhados no prazo de 24h.

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 0

N2 total de a¢Ges finalizadas no periodo com base no PTA: 0

a) Comentar sobre o progresso das acdes programadas no PTA:

N3o foram programadas acdes no plano de trabalho de 2022. E importante destacar que 4 profissionais das Geréncias
de Anadlises Epidemioldgicas de Doencgas e Agravos ndo Transmissiveis, Geréncia de Doengas Infecciosas Agudas e
Imunizac¢do, Geréncia de Vigilancia das InfecgGes Sexualmente Transmissiveis e Geréncia de Vigilancia de Zoonoses
concluiram o curso introdutério da linguagem “R” para andlise de dados.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

N&o foram programadas atividades para o ano de 2022.

c) Relacionar o progresso das agGes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas:

N3o foram programadas atividades para o ano de 2022.
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3) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA2 / RE1: Capacidade de analise e monitoramento do suicidio em Santa

0 ic3 :
N do RE/Descri¢do do RE: 3 Catarina aprimorada

Indicador(es)

1. Numero de relatdrios analiticos entregues e publicizados

2. Numero de metodologias de monitoramento elaboradas e validadas

3. Numero de profissionais da SES qualificados para aplicagdao da metodologia de
monitoramento

1. Elaborar 1 relatdrio analitico do suicidio em SC de 209 a 2021

2. Elaborar 1 metodologia de monitoramento para produgdo de relatérios
3. Capacitar 50 profissionais da SES para aplicagdo da metodologia de
monitoramento

Descricdo do(s) indicador(es)

Descrig¢do da(s) meta(s)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 0

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 0

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA:
TA aprovado no final de 2022. Ndo houve execucao.

b) Detalhar as dificuldades, intervencdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

TA aprovado no final de 2022. Nao houve execugao.
c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os

indicadores e as metas:

TA aprovado no final de 2022. Ndo houve execugao.

4.2 RESUMO SEMESTRAL: 22 SEMESTRE

n pro:ricl’::das Agoes finalizadas adiada?/gc:\iieladas % estado de avancos das a¢oes

1 0 0 0 0%
2 0 0 0 0%
3 0 0 0%
Total: 0 0 0 0%
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5. RESUMO ANUAL
5.1 AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execu¢do do plano de trabalho anual)

1) Situacdo do progresso das a¢des programadas, finalizadas com relagdo ao PTA

Avaliagdo geral das a¢des programadas no ano

Situagdo do projeto 12 semestre de 2022 22 semestre de 2022 Anual 2022
o o
N2 total de RE com a,goes 1 0 1/0
programadas no periodo
o "
NQ total de agGes 3 0 3
programadas
o "
N tt?tal de agdes 4 0 4
finalizadas
Acgoes Agoes Agoes o ~
1/1 8 4 0 50%
2/2 0 0 0 0%
3/3 0 0 0 0%
Total: 8 4 0 50%

5.2 CONTRIBUICAO AS PRIORIDADES DO GOVERNO E AO PLANO ESTRATEGICO DA OPAS

A cooperagdo técnica entre a OPAS e a SES-SC visa contribuir com a qualificagdo e fortalecimento do Sistema Estadual de
Salde, a partir do alcance dos resultados esperados, organizados em dois eixos estratégicos (Aprimoramento da capacidade
de deteccdo, monitoramento e resposta as emergéncias em salde publica e desastres; Qualificacdo das a¢des de vigilancia
em saude no controle de doengas e agravos), com estreita relagdo com as seguintes diretrizes do Plano Estadual de Saude
(2020-2023) e programas estratégicos da secretaria de saude: qualificar a aten¢do a saude voltada para as a¢les de
vigilancia em saude; ampliar a informacgdo sobre as a¢Oes de vigilancia em salde; fortalecer a atengdo primdria em saude e
incorporar a informagdao em saude como base para tomada de decis3do.

Com referéncia ao planejamento estratégico da OPAS (2022-2023), a operacionalizacdo do TC 119 vem contribuir para o
alcance dos resultados imediatos relacionados as analises de impacto das emergéncias estratificadas por género e
populagGes vulneraveis (OPT 123.02); a ampliacdo da Rede CIEVS para 160 unidades, trabalhando em inteligéncia
epidemiolégica e compartilhamento de informagdes e melhores praticas para emergéncias de salde e gestdo de risco de
desastres (OPT 123 02); a cursos de predi¢do e analises epidemioldgicas para profissionais das 27 UFs (OPT 123 02); aos
exercicios de simulagdo intersetoriais, a nivel nacional e estadual realizados e documentados (OPT 123 03); a atualizagdo e
disseminacgdo de protocolos assistenciais e fluxos operacionais para resposta as emergéncias em saude e desastres (OPT 123
03); a normativas nacional e estadual para estabelecimento e operacionalizacdo dos COEs durante eventos e emergéncias
em saude publica (OPT 123 02); a investigacdo de campo de eventos com potencial epidémico (OPT 124 03); ao treinamento
para fortalecimento do sistema de alerta precoce da rede CIEVS (OPT 125 01); ao Comité de Monitoramento de Eventos a
nivel nacional e estadual (OPT 125 01); aos programas de treinamento EPISUS (OPT 123 02); ao desenvolvimento de
exercicios de simulagdo intersetoriais, a nivel nacional e estadual (OPT 123 03) e as ferramentas de gerenciamento de
dados, mapas e analises GIS desenvolvidos e disseminados para todas as emergéncias de saude (OPT 125 01).

5.3 LICOES APRENDIDAS/RECOMENDAGOES

E importante destacar 2 atividades desenvolvidas no 1° semestre de 2022 como experiéncia bem-sucedida na
operacionalizagdo da Cooperagdo Técnica: a oficina de integracdo das unidades de CIEVS (processo para escopo da
formacgdo da rede estadual de resposta rapida) e o curso introdutério de utilizagdo da linguagem “R” para andlise de dados,
que possibilitou a elaboragdo de diferentes boletins epidemioldgicos descritivos na rotina das a¢des de vigilancia.
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5.4 EXECUGCAO FINANCEIRA (de acordo com o relatério financeiro oficial da OPAS/OMS)

Recursos repassados: US$ 1027222.41
Recursos desembolsados: US$ 167546.94
Pendente de pagamento: US$ 164555.48
Saldo: US$ 695119.99
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