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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF R
Municipio CABO FRIO
Regido de Saude Baixada Litoranea
Area 400,69 Km?
Populagao 222.161 Hab
Densidade Populacional 555 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 02/05/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CABO FRIO
Numero CNES 7221673

CNPJ A informacgdo néao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 36475879000175

Endereco RUA FAGUNDES VARELLA S/N

Email saude@cabofrio.gov.br

Telefone 22-26462505

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 02/05/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) MAGDALA FURTADO

Secretario(a) de Saude cadastrado BRUNO ALPACINO VENDRAME REIS
no periodo

E-mail secretario(a) gabinete@saude.cabofrio.rj.gov.br
Telefone secretario(a) 21980285310

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 02/05/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao Informacé&o indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacao Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS
CNP) Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informacé&o indisponivel na base de dados do SIOPS
Nome do Gestor do Fundo Informacé&o indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 02/05/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2022-2025
Status do Plano Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Salude: Baixada Litoranea

Municipio Area (Km2) Populagédo (Hab)
ARARUAMA 633.795
ARMACAO DOS BUZIOS 69.287
ARRAIAL DO CABO 152.305
CABO FRIO 400.693

https://digisusgmp.saude.gov.br
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CASIMIRO DE ABREU
IGUABA GRANDE

RIO DAS OSTRAS
SAQUAREMA

SAO PEDRO DA ALDEIA

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2025

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Saude

e Consideragdes

1. IDENTIFICAGAO

1. Identificacao territorial
UF RJ
Municipio Cabo Frio

Regiao de Saude Baixada Litoranea
Area 413,449 Km?

Populagao no 222.161 habitantes
ultimo censo

(2022)

Densidade 537,34 hab/Km?2.
Populacional

(2022)

Fonte: IBGE. Data da consulta: 29/01/2024.

2. Secretaria de Satde

Nome do 6rgao  Secretaria Municipal de Cabo Frio

Numero do CNES 7221673

CNPJ 36.475.879/0001-75
Endereco Rua Fagundes Varela, 97, S&o Cristévao, Cabo
Frio/R).

E-mail gabinete@saude.cabofrio.rj.gov.br
Telefone (22) 2646-2506

3. Informacgodes da Gestao

Prefeito Magdala Furtado

Secretaria de Bruno Alpacino Vendrame Reis
Saude

E-mail do gabinete@saude.cabofrio.rj.gov.br
Secretario
Telefone do (22) 2646-2506

Secretario

4. Fundo Municipal de Saude

Instrumento de Lei N© 1083, de 30 de julho de 1991.

Criacao

Data de Criacdao 10 de agosto de 1991

CNPJ 12.292.556/0001-88

Natureza Juridica Fundo Publico da Administragéo Direta Municipal

Nome do gestor Bruno Alpacino Vendrame Reis

do Fundo

https://digisusgmp.saude.gov.br

460.843

53.601
230.621
354.675
339.647

46110
27920
156491
89559
104029

100,06
520,89
678,56
252,51
306,29
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5. Plano Municipal de Saude

Periodo do Plano 2022-2025

Status do Plano Aprovado

6. Informacgées sobre Regionalizacao

Populacao no

Area 2022 dltimo censo

Densidade

populacional

MUNICiPIO
(Km?) de 2022 2022
(Hab.) (Km?/hab)
Arraial do Cabo 152.106 30.986 203.71
Armacao dos 70.977 40.006 563.65
Buzios
Araruama 638.276 129.671 203.16
Cabo Frio 413,449 221.987 536,92
Casimiro de Abreu 462.918 46.110 99.61
Iguaba Grande 50.977 27.920 547.70
S&o Pedro da 332.488 104.029 312.88
Aldeia
Saquarema 352.130 89.559 254,34
Rio das Ostras 228,044 156.491 686,23
Fonte: IBGE. Data da consulta: 29/01/2024.
7. Conselho Municipal de Saude

Instrumento Lei N© 1.081 de 20 de julho de 1991, revogada

Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome da

Presidente

Numero de
conselheiros por

segmento

pela Lei N© 1.545 de 26 de abril de 2001.
Rua Fagundes Varela s/n? Séo Cristovdo
cms@cabofrio.rj.gov.br

(22) 2646-25406

Maria do Socorro Soares da Silva

Usuarios 8 titulares e 8 suplentes
Governo 2 titulares e 2 suplentes
Trabalhadores 4 titulares e 4 suplentes

Prestadores 2 titulares e 2 suplentes

8. Casa Legislativa

Relatério

Data de entrega

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA

Apresentado no
dia 29 de Maio
de 2024
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O 1° Relatdrio Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) de 2024, apresentado pela Secretaria Municipal de Satide do Municipio de Cabo Frio (SEMUSA/Cabo Frio),
visa oferecer uma visdo abrangente das agdes e servigos de satide implementados no municipio. Este instrumento de gestdo tem como propésito principal: destacar os
resultados alcangados em relagdo as metas anualizadas estabelecidas na Programagdo Anual de Saude (PAS); proporcionar uma avaliagdo qualificada por parte dos
conselhos de salde sobre o Relatério Anual de Gestdo (RAG), com base em indicadores disponibilizados; assegurar transparéncia na execugdo das agdes programadas e na
alocagéo dos recursos financeiros; e permitir o monitoramento da execugéo fisica, orgamentaria e financeira no RAG.

As diretrizes para este relatério sdo normatizadas pela Portaria de Consolidagdo N2 1, de 28 de setembro de 2017, do Ministério da Saude (MS), que estabelece as
diretrizes para o planejamento no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS), e pelo artigo N2 36, da Lei Complementar N2 141, de 13 de janeiro de 2012.

Este relatério foi desenvolvido de acordo com a estrutura proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Mddulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N¢ 750,
de 29 de abril de 2019, o qual substitui o Sistema de Apoio a Construgdo do Relatdrio de Gestdo (SARGSUS). Desde 2018, tornou-se um instrumento obrigatério na
elaboragédo dos relatérios quadrimestrais e anuais de gestdo no &mbito do SUS.

E importante destacar que os setores da SEMUSA/Cabo Frio seguem as disposicdes do Decreto N2 6.433, de 12 de janeiro de 2021, que reorganizou o funcionamento da
Administragdo Municipal, alterando a estrutura bésica da Secretaria da Saude do Municipio.

Durante o quadrimestre analisado, tanto os resultados de produgdo dos servigos quanto os indicadores passiveis de apuragdo sdo preliminares, devido a vinculagdo
com a disponibilizagdo de dados pelos sistemas SIA/SUS, SIH/SUS e SISAB. Esses sistemas registram a produgéo e disponibilizam dados que podem sofrer alteragdes até
quatro meses ap6s a realizagdo dos procedimentos ambulatoriais e até seis meses apds a alta da internagéo. Além disso, os dados de investigagado dos ébitos encerram-se
com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informag&o de Mortalidade (SIM) nacional (apds 16 meses do ano vigente), entre outras especificidades de

diferentes indicadores.

Diante disso, o presente relatério esta organizado nas seguintes secdes: A partir disso, o presente relatério estd organizado da seguinte forma: Identificacao,
Introducéo, Dados Demograficos e de Morbimortalidade; Dados da Produgao de Servigos no SUS; Estabelecimentos da Administragdo Publica e prestadores de servigo SUS;
Profissionais de Saude trabalhando no SUS; Programacéao Anual de Saude; Indicadores de Pactuacao Interfederativa; Execucdo Orcamentéria e Financeira; Auditorias; Agoes

e estratégias de fortalecimento da rede de atencao a salde; e Consideracdes Gerais.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

A disponibilizagdo dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagao, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 8584 8186 16770
5a9anos 8311 7892 16203
10 a 14 anos 7434 7088 14522
15 a 19 anos 7423 7256 14679
20 a 29 anos 17829 18355 36184
30 a 39 anos 16571 17596 34167
40 a 49 anos 15222 17060 32282
50 a 59 anos 14216 16057 30273
60 a 69 anos 10449 12254 22703
70 a 79 anos 4882 6530 11412
80 anos e mais 1902 2980 4882
Total 112823 121254 234077

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 21/05/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2020 2021 2022
CABO FRIO 2612 2554 2484
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 21/05/2024.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1.069 1.248 678 841 1.318
Il. Neoplasias (tumores) 927 850 1.100 1.178 1.069
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 145 83 140 157 266
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 292 270 238 274 302
V. Transtornos mentais e comportamentais 162 143 220 201 235
VI. Doengas do sistema nervoso 92 97 150 137 120
VII. Doencas do olho e anexos 27 56 79 41 53
VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide 6 7 10 6 10
IX. Doengas do aparelho circulatério 745 699 1.005 1.298 1.250
X. Doengas do aparelho respiratério 404 354 661 853 736
XI. Doengas do aparelho digestivo 557 639 859 955 1.146
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 119 117 383 401 329
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 150 158 218 279 299
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 507 518 825 943 1.000
XV. Gravidez parto e puerpério 2.449 2.589 2.749 2.539 2.224
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 153 185 236 338 293
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 56 80 82 101 87
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 214 221 319 323 355
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 1.322 1.224 1.241 1.469 1.316

https://digisusgmp.saude.gov.br 7 de 65



XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de salde
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido

Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 21/05/2024.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores)

IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar

IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIIl.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas

XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de salde
XXI1.Cédigos para propoésitos especiais

Total

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)

Data da consulta: 21/05/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

9.688 11.468

2020
283
268
15
104
10

29

415

210

70

85

17

224

1925

584

12.918

2021
533
229
14
109
12

37

441
214

60

10

68

21

12

213

177

2162

731

13.139

2022
143
249
19

94

49

436

192

68

13

80

11

10

165

161

1710

Utilizando os dados fornecidos pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), elaboramos o Grafico 1, que apresenta informagdes demograficas extraidas do

censo de 2022 do IBGE. O perfil demografico do municipio de Cabo Frio evidencia uma concentragao significativa na faixa etaria de 20 a 64 anos, apontando para uma

tendéncia de inversao da piramide etéria. Destaca-se, ainda, a presenca expressiva de individuos com 60 anos ou mais, representando mais de 18% da populagao total, além

de um contingente numericamente superior de mulheres em comparagao aos homens.

Grafico 1. Populagdo estimada por sexo e faixa etéria em 2022, Cabo Frio/RJ.

100 anos ou mais

GRUPO DE IDADE

Fonte: IBGE. Data da consulta: 03/02/2024.
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95200 anos
90 294 anos
85280 anos
80 284 anos
76 a7 anos
70 a74 anos
85 260 anos
80 264 anos
55 250 anos
£0 254 anos
45 243 anos
40 a 44 anos
35 238 anos
30234 anos
25 228 anos
20224 anos
15218 anos
1014 anos

5a0anos

0adanos

PIRAMIDE ETARIA DE CABO FRIO - CENSO 2022

41 18

W Houens

W MULHERES

TOTAL 106.482

TOTAL 115679
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3.2. Natalidade

No que diz respeito ao nimero de nascidos vivos, os dados mais recentes provenientes do Sistema de Informagéo sobre Nascidos Vivos (SINASC) proporcionam uma

comparagao entre o 12 quadrimestre de 2023 e o0 mesmo periodo em 2024. Com relagao aos dados encontrados, é possivel observar um declinio de 164 nascimentos no que

diz respeito ao 12 quadrimestre de 2024, porém, vale ressaltar que estes dados sao preliminares e podem sofrer alteragcdo em até 6 meses.

Grafico 2. NUmero de nascidos vivos por residéncia da méae, por municipio de residéncia segundo ano/més de janeiro a abril dos anos de 2023 e 2024 em Cabo Frio/R).*

NUMERO DE NASCIDOS VIVOS POR RESIDENCIA DA MAE, POR
MUNICIPIO DE RESIDENCIA SEGUNDO ANO/MES DE JANEIRO A
ABRIL DOS ANOS DE 2023 E 2024 EM CABO FRIO/RJ.*

1° QUAD. 2024
737

901 1° OUAD.,?OZS

Fonte: SINASC. Data da consulta: 20/05/2024. *Base de dados sujeita a atualizacdo no prazo de 6 meses.

3.3. Principais causas de internacao

Segundo grupo de Classificagéo Internacional de Doengas (CID-10), é possivel ver que na avaliagdo do 12 quadrimestre de 2024, as dez principais causas de

internagdes hospitalares, da maior a menor causa foram: Algumas doencas infecciosas e parasitarias; Neoplasias [tumores]; Doengas do aparelho circulatério; Doengas do

aparelho respiratério; Doengas do aparelho digestivo; Doengas da pele e do tecido subcutaneo; Doengas do aparelho geniturinario; Gravidez, parto e puerpério; Lesdes,

envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas; Fatores que influenciam o estado de salde e o contato com os servigos de saude.

Ao comparar os dados do 12 quadrimestre de 2023 e 2024, nota-se uma diminuigdo no nimero absoluto de internagdes ao longo da série quadrimestral. No entanto, é

importante salientar que as bases de dados podem ser atualizadas por até 6 meses, e na data da consulta, o més de abril de 2024 ainda ndo estava disponivel para

analise. Dessa forma, esses dados ndo permitem uma avaliagdo conclusiva sobre a morbidade hospitalar.

Quadro 1. Morbidade Hospitalar, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre dos anos de 2023 e 2024 (janeiro a margo), Cabo Frio/RJ.*

12 QUAD. 12 QUAD.

DIAGNOSTICO PRINCIPAL POR CAPITULO

2023 2024
Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e parasitarias 170 307
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 632 461
Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos 6rgéos
39 54
hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios
Capitulo 4 - Doencgas enddcrinas, nutricionais e
95 56
metabdlicas
Capitulo 5 - Transtornos mentais e comportamentais 70 65
Capitulo 6 - Doencas do sistema nervoso 14 12
Capitulo 7 - Doengas do olho e anexos 1 0
Capitulo 8 - Doencas do ouvido e da apéfise mastdide 1 0
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 402 403
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratério 142 129
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo 277 227
Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 115 93
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do
13 32
tecido conjuntivo
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario 242 235
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 871 508
Capitulo 16 - Algumas afecgdes originadas no periodo
108 70
perinatal
Capitulo 17 - Malformagdes congénitas, deformidades e
10 6
anomalias cromossémicas
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e de laboratério, ndo classificados em 110 85
outra parte
Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e algumas outras
308 105
consequéncias de causas externas
Capitulo 21 - Fatores que influenciam o estado de saude
123 153
e o contato com os servigos de satide
TOTAL 3.743 3.001

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 20/05/2024.

*Na data da consulta as bases de dados, 0 més de abril ndo estava disponivel.*
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3.3.1 Principais causas de internacao por estabelecimento de satde

Quadro 2. Morbidade Hospitalar do HOSPITAL MUNICIPAL DA CRIANCA DR AUGUSTO BENIGNO DE MELLO, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre de 2024, Cabo

Frio/RJ.*

GNOSTICO PRINCIPAL POR CAPITULO

Capitulo 1 - Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos 6rgéaos
hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios
Capitulo 4 - Doengas enddcrinas, nutricionais e
metabdlicas

Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso

Capitulo 7 - Doengas do olho e anexos

Capitulo 8 - Doencas do ouvido e da apéfise mastdide
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratério
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo

Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do
tecido conjuntivo

Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario
Capitulo 16 - Algumas afecgdes originadas no periodo
perinatal

Capitulo 17 - Malformagdes congénitas, deformidades
e anomalias cromossémicas

Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e de laboratério, néo classificados em
outra parte

Capitulo 19 - Lesdes, envenenamento e algumas
outras conseqiiéncias de causas externas

Capitulo 21 - Fatores que influenciam o estado de
salde e o contato com os servigos de satide

TOTAL

Fonte: Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 20/05/2024.

21

19

179

0

95

*Na data da consulta as bases de dados, 0 més de abril n&o estava disponivel.*

Quadro 3. Morbidade Hospitalar do HOSPITAL MUNICIPAL DA MULHER, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre de 2024, Cabo Frio/R).*

DIAGNOSTICO PRINCIPAL POR CAPITU|

Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e parasitarias
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores]

Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos 6rgéos
hematopoéticos e alguns transtornos imunitérios
Capitulo 4 - Doencas enddcrinas, nutricionais e
metabdlicas

Capitulo 6 - Doencas do sistema nervoso

Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério

Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratério

Capitulo 11 - Doencas do aparelho digestivo

Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo
Capitulo 14 - Doencas do aparelho geniturinario
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério

Capitulo 16 - Algumas afecgoes originadas no periodo
perinatal

Capitulo 17 - Malformagdes congénitas, deformidades e
anomalias cromossémicas

Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e de laboratério, ndo classificados em
outra parte

Capitulo 19 - Lesdes, envenenamento e algumas outras
consequéncias de causas externas

Capitulo 21 - Fatores que influenciam o estado de saude
e o contato com os servigos de salide

TOTAL

Fonte: Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 20/05/2024.

12 QUAI
2023

40
24

N W W o o

870

107

100

1.261

12 QUAI
2024

45
10

o

142

880

*Na data da consulta as bases de dados, 0 més de abril néo estava disponivel.*

Quadro 4. Morbidade Hospitalar do HOSPITAL MUNICIPAL OTIME CARDOSO DOS SANTOS, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre de 2024, Cabo Frio/RJ.*

DIAGNOSTICO PRINCIPAL POR CAPITULO

Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e parasitarias

Capitulo 2 - Neoplasias [tumores]

Capitulo 3 - Doencas do sangue e dos érgdos hematopoéticos

e alguns transtornos imunitarios

Capitulo 4 - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas

Capitulo 5 - Transtornos mentais e comportamentais

https://digisusgmp.saude.gov.br
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12 QUAI
2024

118
1

18
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Capitulo 6 - Doencas do sistema nervoso 9 0

Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 105 114
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratério 34 39
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo 22 10
Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 50 29
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido

conjuntivo 0 !
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario 56 41
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de exames 20 o
clinicos e de laboratério, ndo classificados em outra parte

Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e algumas outras 27 5
consequéncias de causas externas

TOTAL 506 383

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 20/05/2024.

*Na data da consulta as bases de dados, 0 més de abril ndo estava disponivel.*

Quadro 5. Morbidade Hospitalar do HOSPITAL SANTA IZABEL, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre de 2024, Cabo Frio/RJ*

DIAGNOSTICO PRINCIPAL POR CAPITU! PR
2023

Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 511
Capitulo 6 - Doencas do sistema nervoso 2 0
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 221 201
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo 123 75
Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 0
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do
tecido conjuntivo 3 0
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario 6 0
Capitulo 17 - Malformagdes congénitas, deformidades e o 1
anomalias cromossémicas
Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e algumas outras 155 o
consequéncias de causas externas
Capitulo 21 - Fatores que influenciam o estado de satde 1 o
e o contato com os servigos de satde
TOTAL 1.025 691

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 20/05/2024.

*Na data da consulta as bases de dados, 0 més de abril ndo estava disponivel.*

Quadro 6. Morbidade Hospitalar do HOSPITAL SAO JOSE OPERARIO, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre de 2024, Cabo Frio/R].

DIAGNOSTICO PRINCIPAL POR CAPITULO H QIR o
2023 24

Capitulo 1 - Algumas doencas infecciosas e

- 24 103
parasitarias
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 41 36
Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos 6rgéos
hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios 8 32
Capitulo 4 - Doencas enddcrinas, nutricionais e
metabdlicas 67 48
Capitulo 5 - Transtornos mentais e comportamentais 68 65
Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso 1 7
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 64 84
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratério 35 64
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo 117 134
Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 58 60
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do
tecido conjuntivo 6 3
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario 65 94
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 1 0
Capitulo 17 - Malformagdes congénitas, deformidades
e anomalias cromossémicas 4 4
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e de laboratério, nao classificados em 88 83
outra parte
Capitulo 19 - Lesdes, envenenamento e algumas
outras consequéncias de causas externas 103 %
Capitulo 21 - Fatores que influenciam o estado de 20 1
salde e o contato com os servicos de satde
TOTAL 772 952

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Data da consulta: 20/05/2024.
*Na data da consulta as bases de dados, 0 més de abril ndo estava disponivel.*
3.4. Mortalidade por grupos de causas

No que diz respeito a mortalidade por grupos de causa, conforme a classificagdo CID-10, no 12 quadrimestre de 2024, sobressaem-se como principais causas de ébito
as doengas do aparelho circulatério; neoplasias [tumores]; doengas do aparelho respiratdrio, causas externas de morbidade e de mortalidade; sintomas, sinais e achados

anormais de exames clinicos e de laboratério nao classificados em outra parte, entre os residentes de Cabo Frio.

Quadro 7. Mortalidade de residentes, segundo capitulo da CID-10, no 12 Quadrimestre do ano de 2024, Cabo Frio/R).
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12 QUAD 12 QUAD

CAUSA DO OBITO - CAPITULO

2023 2024
Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e parasitarias 26 28
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 94 61

Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos 6rgéaos

hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios N ¢
Capitulo 4 - Doencas enddcrinas, nutricionais e

21 25
metabdlicas
Capitulo 5 - Transtornos mentais e comportamentais 5 3
Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso 14 12
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 138 123
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratério 63 50
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo 21 21
Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido subcutaneo 7 7
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do
tecido conjuntivo 0 g
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario 24 24
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 1 0
Capitulo 16 - Algumas afecgdes originadas no periodo

5 11
perinatal
Capitulo 17 - Malformagdes congénitas, deformidades e
anomalias cromossémicas ¢ !
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de
exames clinicos e de laboratério, nao classificados em 69 40
outra parte
Capitulo 20 - Causas externas de morbidade e de

53 49
mortalidade
TOTAL 549 461

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM). Data da consulta: 21/05/2024.

*base de dados sujeita a atualizagao*.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

A disponibilizagdo dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producao de Atencdo Basica

139.630

110.870

7.523

Fonte: Sistema de informagdo em Saude para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 3267 56610,52 4 689,64
03 Procedimentos clinicos 414 2496,01 1097 943118,48
04 Procedimentos cirtrgicos 3023 81761,41 560 1065674,76
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - 2 2658,63

06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agbes complementares da atengdo a satude 14 69,30 - -

Total 6718 140937,24 1663 2012141,51

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 02/05/2024.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
22 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Produgdo de Atencgao Psicossocial por Forma de Organizagdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1484 -

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 42 12573,79

Fonte: Sistemas de Informag¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 02/05/2024.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
22 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.4. Producdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agbes de promogéao e prevengdo em salde 67599 11993,40

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 368115 2524520,24 5 836,40
03 Procedimentos clinicos 1271951 7995545,13 1097 943118,48
04 Procedimentos cirtrgicos 13094 391774,63 883 1946763,58
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - 2 2658,63
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06 Medicamentos - - - R

07 Orteses, préteses e materiais especiais 6063 66324,46 - -
08 Acbes complementares da atencdo a saude 31311 154989,45 - -
Total 1758133 11145147,31 1987 2893377,09

Fonte: Sistema de Informag6es Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 02/05/2024.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
29 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, nao ha producgao sob gestdo municipal.

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Sadde

Sistema de Informagées Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acbes de promocao e prevencao em saude 2 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1348 -
Total 1350 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

29 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 02/05/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producao de Atencéao Basica

Considerando as diretrizes e metas estabelecidas no Plano Municipal de Saude, a gestdo municipal de salde tem concentrado suas principais iniciativas na Atengdo
Primaria a Salde (APS). Essas agdes incluem a expansao da cobertura por meio do aumento da presenca da Estratégia de Saude da Familia (ESF), aprimoramento e
reabilitagdo das unidades de salde da APS, implementagdo de normativas e diretrizes visando ampliar os procedimentos realizados nesse contexto, além de investimentos
significativos na capacitagdo e educagao continuada das equipes de Saude da Familia.

No tocante a Atengdo Priméaria a Salde - APS, conforme dados obtidos do Sistema de Informagdo em Salde para a Atengéo Basica do Ministério da Saude (SISAB/MS), a
cobertura populacional no 12 quadrimestre de 2024 no municipio alcanga aproximadamente 64,29%. Em relagdo a produgdo da atengdo basica no mesmo periodo, constata-

se uma queda de cerca de 37%, comparado ao mesmo periodo do ano anterior.

Grafico 3. Comparativo da produgéo da Atengdo Basica no SUS entre o 12 Quadrimestre dos anos de 2023 e 2024*/Cabo Frio/R).

COMPARATIVO DA PRODUGAO DA ATENGAO BASICA NO SUS ENTRE
O 12 QUADRIMESTRE DOS ANOS DE 2023 E 2024*/CABO FRIO/RJ

12 QUAD. 2023 12 QUAD. 2024
600.000 546.021
400.000
257.783
200.000
123.905 154500 342213
' 9.833 g 139.630
110122
o] — ?"’47’— dei—  oor— ) — L
i i Visita Domiciliar TOTAL
Individual Odontolégico

TIPO DE PRODUGAO
Fonte: Sistema de Informagéo em Salde para a Atengdo Bésica (SISAB). Data da consulta: 20/05/2024
*Dados passiveis de alteragdo pelas bases de dados*
4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Para garantir a precisdo das informacdes, considerando que os nimeros podem sofrer retificagées quando extraidos em dias diferentes, apresentamos a seguir os

dados de Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos, importados automaticamente pelo DigiSUS Médulo Gestor.

Quadro 8. Descritivo da Producédo de Urgéncia e Emergéncia Ambulatoriais e Hospitalares, segundo Grupo de Procedimentos, 12 quadrimestre de 2024,

Cabo Frio/RJ*:
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Sistema de Informacées Sistema de Informacoes

Ambulatoriais Hospitalares

Grupo procedimento

Qtd. Valor

AlH Pagas Valor total
aprovada aprovado

01 Agoes de promogéo e
prevengao em satde

02 Procedimentos com

o o 3.267 R$ 56.610,52 4 R$ 689,64
finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos 414 R$ 2.496,01 1.097 R$ 943.118,48
04 Procedimentos R$
o 3.023 R$ 81.761,41 560

cirdrgicos 1.065.674,76
05 Transplantes de orgéos,

- - 2 R$ 2.658,63
tecidos e células
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e
materiais especiais
08 Acbes complementares 14 R$ 69,30 - N
da atencdo a salde

R$

Total 6.718 R$ 140.937,24 1.663

2.012.141,51

*Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), extraidos automaticamente pelo DigiSUS Médulo Gestor. Data da consulta: 02/05/2024.

Dados preliminares sujeitos a retificagdo*

4.3. Producao de Atencéao Psicossocial por Forma de Organizacao

Para assegurar a exatidao das informagdes, considerando que os nimeros podem sofrer retificagdes quando extraidos em dias diferentes, apresentamos a seguir os

dados de Produgao de Atencéao Psicossocial por Forma de Organizagao, importados automaticamente pelo DigiSUS Médulo Gestor.

Quadro 9. Descritivo da Produgdo de Atengao Psicossocial por Forma de Organizagdo ambulatorial e hospitalar no 12 quadrimestre de 2024, Cabo Frio/RJ*

Sistema de Informagées Ambulatoriais

Qtd. Valor
aprovada aprovado

Forma de Organizacdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1.484

Sistema de Informacées Hospitalares

Forma de Organizacdo AlH Pagas Valor total

030317 Tratamento dos transtornos mentais e
42 R$ 12.573,79
comportamentais

*Fonte: Sistemas de Informacées Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), extraidos automaticamente pelo DigiSUS Médulo Gestor. Data da consulta: 02/05/2024.

Dados preliminares sujeitos a retificagdo.

4.4. Producao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar da Média e Alta Complexidade segundo Grupo de Procedimentos

Para assegurar a precisdo das informagdes, considerando que os nimeros podem sofrer retificagdes quando extraidos em dias diferentes, apresentamos a seguir os
dados de Producgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar de Média e Alta Complexidade por Grupo de Procedimentos, importados automaticamente pelo
DigiSUS Médulo Gestor.

Quadro 10. Descritivo da Produgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar da Média e Alta Complexidade, segundo Grupo de Procedimentos, 12 quadrimestre
de 2024, Cabo Frio/RJ*

Sistema de
Sistema de Informacées .
Informacées
Ambulatoriais

Grupo procedimento Hospitalares

Valor
Qtd. aprovada AlH Pagas Valor total
aprovado

01 Agdes de promogéo e
) i 67.599 11.993 - -
prevengao em salde
02 Procedimentos com
368.115 2.524.520 5 836
finalidade diagnéstica
03 Procedimentos

1.271.951 7.995.545 1.097 943.118
clinicos

04 Procedimentos
o 13.094 391.775 883 1.946.764
cirurgicos
05 Transplantes de
B ) - - 2 2.659

orgédos, tecidos e células
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e

- - 6.063 66.324 - -
materiais especiais
08 Acoes
complementares da 31.311 154.989 - -
atencdo a satde

Total 1.758.133 11.145.147 1.987 2.893.377

*Fonte: Sistemas de Informagées Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), extraidos automaticamente pelo DigiSUS Mddulo Gestor. Data da consulta: 02/05/2024.

Dados preliminares sujeitos a retificagdo.
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4.5. Producao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar da Média e Alta Complexidade segundo Subgrupo de Procedimentos

No que diz respeito aos resultados obtidos segundo Subgrupo de Procedimentos pela Média Complexidade, destaca-se no Grafico 4 um aumento expressivo na
producdo durante o 12 quadrimestre de 2024 em comparagao com o mesmo periodo do ano anterior. O crescimento atinge aproximadamente 39%, equivalente a 1.226.066
atendimentos. O incremento significativo pode ser atribuido as iniciativas promovidas pela Secretaria Municipal de Satide com o objetivo de reduzir a demanda reprimida e
diminuir as filas de espera. Esse aumento evidencia o comprometimento da gestdo em aprimorar a prestagéo dos servigos publicos de saide de maneira mais agil e eficaz
em prol dos cidadaos.

Quanto a produgao segundo Subgrupo de Procedimentos de Alta Complexidade nos 12 quadrimestres de 2023 e 2024, observa-se uma redugdo de aproximadamente
6%, equivalente a 1.741 atendimentos. Contudo, é importante ressaltar que essa diminuicao é proporcional a impossibilidade de analisar a producao no més de
abril de 2024 devido ao atraso na base de dados. Ressalta-se que, com a inclusdo dos valores acumulados nos registros do Sistema de Informagées Ambulatoriais do

SUS (SIA/SUS), esses nimeros podem ser ajustados e apresentar aumento.

Grafico 4. Comparativo da producdo Ambulatorial de média e alta complexidade do SUS, segundo subgrupo de procedimentos e nivel de complexidade,
de janeiro a abril de 2023 e de janeiro a marco de 2024, Cabo Frio/RJ*

COMPARATIVO DA PRODUGAO AMBULATORIAL DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE DO SUS, SEGUNDO NIVEL DE COMPLEXIDADE, DE
JANEIRO A ABRIL DE 2023 E DE JANEIRO A MARGO DE 2024*/CABO FRIO/RJ

1° QUAD. 2023 1° QUAD. 2024

2.500.000

2.000.000

2.022.677
1.500.000

1.000.000

500.000 796,611

0 — 261932 / 251191 /;

Média Complexidade Alta Complexidade

Periodo

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Data da consulta: 20/05/2024
*Na data da consulta ao sistema, o més de abril de 2024 se encontrava indisponivel. Dados preliminares, com situacdo da base nacional em 13/05/2024, sujeitos a retificagdo..

* Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS.

No quadro a seguir, sdo apresentados os dados referentes a produgdo conforme os principais subgrupos de procedimentos fornecidos pelo SIA/SUS. No mesmo periodo,
os dez procedimentos de maior relevancia em termos de produgdo da alta e média complexidade foram, em ordem decrescente: Consultas / Atendimentos /
Acompanhamentos; Diagndstico em laboratério clinico; Diagnéstico por radiologia; Fisioterapia; Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido subcutaneo e mucosa;
Diagnéstico por anatomia patoldgica e citopatologia; Diagndstico e procedimentos especiais em hemoterapia; Métodos diagndsticos em especialidades; Tratamento em

nefrologia; Tratamento em oncologia.

Quadro 11. Descritivo das principais produgdes por subgrupo de procedimentos, segundo nivel de complexidade do 12 quadrimestre do ano de 2024, Cabo Frio/R].

12 QUAD 2023 12 QUAD 2024
Subgrupo de

. Média Alta Média Alta
Procedimentos

complexidade complexidade complexidade complexidade

0101 Acdes

coletivas/individuais em 1.242 - 4.686 -
salde

0102 Vigilancia em satde 25 - - -
0201 Coleta de material 65 3 173 1
0202 Diagnéstico em

393.577 2 359.417 1
laboratério clinico

0203 Diagnéstico por
anatomia patoldgica e 19.173 - 13.213 -
citopatologia
0204 Diagnéstico por

53.302 323 55.670 229
radiologia
0205 Diagnéstico por

1.955 - 2.648 -
ultrasonografia

0206 Diagnéstico por

N - 4.515 - 3.233
tomografia

0207 Diagnéstico por
e . - 2.984 - 1.413
ressonancia magnética
0208 Diagn6stico por
medicina nuclear in vivo
0209 Diagnéstico por
144 - 124 -
endoscopia
0210 Diagnéstico por
radiologia intervencionista
0211 Métodos diagndsticos
o 4521 235 6.919 274
em especialidades
0212 Diagn6stico e
procedimentos especiais em 7.611 - 7.269 -

hemoterapia
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0214 Diagn6stico por teste

L. 3.390 - 3.077 -
rapido
0301 Consultas /
Atendimentos / 262.150 - 1.511.484 6.791
Acompanhamentos
0302 Fisioterapia 18.853 - 34.661 -
0303 Tratamentos clinicos
o 4.615 - 559 -
(outras especialidades)
0304 Tratamento em
. - 9.036 - 6.363
oncologia
0305 Tratamento em
- 9.415 - 6.574
nefrologia
0306 Hemoterapia 3.272 3 2.571 7
0307 Tratamentos
i 124 - 62 -
odontoldgicos
0309 Terapias
270 - 2.402 -

especializadas

0401 Pequenas cirurgias e

cirurgias de pele, tecido 19.529 - 15.848 -
subcutaneo e mucosa

0404 Cirurgia das vias

aéreas superiores, da face, 9 - 392 -
da cabeca e do pescogo

0405 Cirurgia do aparelho

- - 43 -
da visdo
0408 Cirurgia do sistema

310 - - -
osteomuscular
0414 Bucomaxilofacial 45 - 103 -
0415 OQutras cirurgias 2.044 -
0417 Anestesiologia 385 - 1.356 -
0418 Cirurgia em nefrologia - 36 - 23
Subtotal 796.611 26.932 2.022.677 25.191
TOTAL 823.543 2.047.868

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Data da consulta: 20/05/2024
*Na data da consulta ao sistema, o més de abril de 2024 se encontrava indisponivel. Dados preliminares, com situacdo da base nacional em 13/05/2024, sujeitos a retificagdo..

* Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS.

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Para assegurar a exatidao das informagoes, considerando que os nUmeros podem ser retificados quando extraidos em dias diferentes, apresentamos a seguir os dados

de Producéo de Vigilancia em Salde por Grupo de Procedimentos, importados automaticamente pelo DigiSUS Mddulo Gestor.

Quadro 12. Descritivo das principais Produgdes de Vigilancia em Saude, segundo Grupo de Procedimentos, no 12 quadrimestre, Cabo Frio/RJ*

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informacées

Grupo procedimento Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 AgOes de promogéao e

2 -
prevencdo em salde
02 Procedimentos com
1.348 -
finalidade diagndstica
Total 1.350 -

*Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), extraidos automaticamente pelo DigiSUS Mdédulo Gestor. Data da consulta: 02/05/2024. Dados preliminares sujeitos a retificagao.

4.7. Producao Do Programa Melhor Em Casa No 32 Quadrimestre De 2023 Em Cabo Frio.

Com o propésito de fornecer uma visdo abrangente da produgdo durante o primeiro quadrimestre do ano de 2024, referente a Atengdo Domiciliar, englobando tanto a
EMAD 1 em Cabo Frio quanto a EMAD 2 em Tamoios, séo apresentados os dados detalhados neste relatério.

E relevante observar que a atual equipe gestora identificou que os dados da producéo do programa Melhor em Casa ndo estavam sendo registrados adequadamente
no sistema E-SUS AD, e que o CNES do programa também n&o estava cadastrado corretamente como Alta e Média Complexidade. Apds a corregdo desses problemas pela

atual gest&o, o registro e faturamento do 12 quadrimestre de 2024 superaram o total do 12 e 22 quadrimestres de 2023.

Quadro 13. Descritivo da Produgdo da Atencdo Domiciliar (EMAD 1 ¢ Cabo Frio e EMAD 2 ¢ Tamoios), Cabo Frio/RJ, 1° quadrimestre do ano de 2024*

NUMERO TOTAL DE PROCEDIMENTOS 24.708

NUMERO TOTAL DE VISITAS

5.533
DOMICILIARES

ATENDIMENTOS

Médico 649
Fisioterapéutico 968
Enfermeiro 1.284
Técnico de Enfermagem 2.015
Nutricional 195
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Psicolégico 280

Assistente Social 199

TOTAL 5.590

PROCEDIMENTOS

Curativo Simples 131
Curativo Complexo 279
Adm de Medicamento 321
Coleta Laboratorial 205
Educagao Permanente 6
TOTAL 942

SOLICITACOES

Consultas 93
Exames 53
TOTAL 146

DESFECHO

Admissao Hospitalar
Admisséo APS
Inelegivel

Alta Clinica

Alta Administrativa
Obito

Internacéo

TOTAL

*Fonte: Sistema de Informacées E-SUS AD. Data da consulta: 14/05/2024. Os dados foram extraidos e informados pela equipe do Melhor em Casa e s&o preliminares, sujeitos a retificaco

https://digisusgmp.saude.gov.br

29
110
54
30
0
35
21
279
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

A disponibilizacdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 04/2024

HOSPITAL GERAL

CONSULTORIO ISOLADO

HOSPITAL ESPECIALIZADO

POSTO DE SAUDE

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
PRONTO ATENDIMENTO

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO

CENTRO DE IMUNIZACAO

POLICLINICA

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

FARMACIA

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA

Total

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 02/05/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2024

0

1 3 4

o o o o o

=

N o o o o o o o o

3
3
33

77

3
3
33

79

ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
MUNICIPIO
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA
PESSOAS FISICAS

PESSOAS FiSICAS

Total

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 02/05/2024.

5.3. Consércios em salde

Periodo 2024

61

77

o o

o o o o

61

79

https://digisusgmp.saude.gov.br
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CNPJ Natureza Area de atuacao

03681070000140 Direito Publico Contratagao de consultoria e/ou assessoria técnica
Atencdo psicossocial
Servigos de apoio ao diagnéstico
Compra de medicamentos
Consulta médica especializada
Atencédo basica

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 02/05/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
1. ESTABELECIMENTOS DA ADMINISTRAGAO PUBLICA E PRESTADORES DE SERVICO SUS

Quadro 14. Estabelecimentos da Administracéo Publica

ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE

ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

ESF Cajueiro
ESF Monte Alegre
ESF Perd
ESF Jacaré
ESF Vila Nova
ESF Gamboa
ESF Boca do Mato
ESF Tangara
1° Distrito ESF Porto do Carro
ESF Jardim Perd
ESF Caminho de BUzios
ESF Praia do Siqueira/Palmeiras
ESF Vila do Sol
ESF Parque Burle
ESF Manoel Correa / Jardim Nautilus
ESF Jardim Caigara
ESF Guarani
ESF Angelim
ESF Bernardo Elias Barreto (Araga)
ESF Benigno Augusto de Melo (Botafogo)
ESF Maria Joaquina
2° Distrito
ESF Florestinha
ESF Nova Califérnia
ESF Sao Jacinto
ESF Samburd
UBS Ant6nio Lima Filho (UBS Praia do Siqueira)
UBS Vila do Ar
1° Distrito UBS Gléria Maria de Oliveira (UBS Itajuru)
UBS Enfermeira Maria Lucia Oliveira de Santana (UBS
Jardim Esperanca)
UBS Monte Carlo
UBS Watson Tavares Filho (PAM Santo Anténio)

2° Distrito
UBS Dr. Paulo Silva (UBS Unamar)

ATENCAO ESPECIALIZADA AMBULATORIAL E HOSPITALAR

UNIDADES HOSPITALARES

Hospital Municipal Da Mulher

Hospital Municipal Da Crianga Dr Augusto Benigno De

Mello
1° Distrito Hospital Municipal Otime Cardoso Dos Santos
Hospital Sao José Operério / Hospital Central De
Emergéncia
1° Distrito Unidade De Pronto Atendimento UPA |
2° Distrito Unidade De Pronto Atendimento UPA Il

CENTRO DE ATENDIMENTO PSICOSSOCIAL

CAPS AD Eduardo Guimarées Rocha
1° Distrito CAPS Il DR Leonardo Jorge Dos Santos Machado
CAPSi Cata Vento

POSTO DE ASSISTENCIA MEDICA

Posto De Assisténcia Médica De Cabo Frio (PAM S&o
1° Distrito .
Cristévao)
Posto De Assisténcia Médica Watson Tavares Filho
(PAM Santo Anténio)

CENTROS DE ESPECIALIDADES

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Centro De Especialidades E Apoio Diagnéstico Tamoios (CEAD)

CENTRO DE REABILITACAO

Centro Municipal De Reabilitacao Jardim Esperanca
1° Distrito
Centro Municipal De Reabilitacao Novo Portinho

COMPLEXO REGULADOR CABO FRIO

- Central de Ambuléncias
- Central de Regulacéo
-TFD

Servigo De Atengdo Domiciliar

Hospital Dia
Casa Da Crianga
Nucleo De Satde Coletiva
1° Distrito Ndcleo Pics Cabo Frio

Centro Municipal De Alimentagao E Nutrigdo (CEMAN)

Centro De Saude Oswaldo Cruz

Centro De Atendimento Ao Diabético Hipertenso E
Insuficiéncia Cardiaca (CADHI)

Centro De Referéncia Em Salide Do Trabalhador
(CEREST)

Laboratorio Municipal De Satde Publica De Cabo Frio
Ambulatério Municipal Demétrio Campos
Ambulatério Otime Cardoso Dos Santos

SERVICO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

1° Distrito Central De Assisténcia Farmacéutica

Quadro 15. Prestadores Sus, Prestadores Nao Sus - Entidades Empresariais, Sem Fins Lucrativos E Outras

ENTIDADES EMPRESARIAIS PRESTADORAS DO SUS

APAE - Associagdes de Pais e Amigos dos Excepcionais

Centro Diagnéstico Citoldgico - Laboratério CDC
CINTICEDI Medicina Nuckear LTDA

Clinica Radioldgica Azevedo Rocha

DaVita ¢ Servigos Médicos e Tratamentos Renais
Hemolagos - Hemocentro da Regiao dos Lagos
Hospital Santa Izabel

llagos Diagnosticos Por Imagem LTDA - Medscanlagos

Laboratério O. S. Rezende

ENTIDADES EMPRESARIAIS (SERVICOS CONTRATADOS)

CADI Diagnésticos - L & S Servigos De Diagnésticos Por Imagem LTDA

Carmo E Maciel LTDA - servigos diagndsticos por métodos 6pticos - endoscopia e outros

exames analogos

Centro De Diagnéstico Citoldgico - Laboratério CDC
CLINAD Diagnéstico e Tratamento Especializados LTDA
Clinica de Olhos Dr. Alfredo LTDA

Clinica Vision LTDA - Servigo médico ambulatorial
DIAGNOSOM Servigos Médicos e Ultra-sonografia LTDA
Hospital Do Olho Lagos

llagos Diagnosticos Por Imagem LTDA - Medscanlagos
Instituto De Diagndstico Por Imagem LTDA

Osteolagos Centro De Qualidade De Vida LTDA

Raio X Lagos Diagndstico Por Imagem LTDA - Lagos Imagens
Sk Imagens Odontoldgicas LTDA

Virgolino José Da Silva Neto EPP - RADIO MED Diagnéstico e Imagens em Geral
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

A disponibilizagdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2024

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento

Publica (N) grupo 1)

Privada (N) grupos 2, 4 e
5)

Sem Fins Lucrativos (NJ
grupo 3)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Formas de contratacao

Celetistas (0105)

Celetistas (0105)

Estatutarios e empregados publicos

Residentes e estagiarios (05, 06)

Autonomos (0209, 0210)

Intermediados por outra entidade (08)

Auténomos (0209, 0210)

Adm. do Formas de contratacao

Estabelecimento

Publica (N) grupo 1)

Contratos temporarios e cargos em comissao

(010301, 010302, 0104)

Privada (N) grupos 2, 4 Contratos temporarios e cargos em comissao
e5) (010301, 010302, 0104)

Sem Fins Lucrativos (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao

grupo 3)

(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)

Data da consulta: 16/09/2025.

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento

Privada (N) grupos 2, 4 e 5)

Publica (N) grupo 1)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do Estabelecimento

Privada (N) grupos 2, 4 e 5)

Publica (N) grupo 1)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3)

CBOs
médicos

CBOs CBOs (outros) nivel
enfermeiro superior médio
92 23 29
9 0 0
44 1 39
2 8 4
1 0 0
95 4 7
1 7 12
CBOs CBOs CBOs (outros) nivel CBOs (outros)

médicos enfermeiro superior

464 457
18 4
3 42
Formas de contratacao 2020
Auténomos (0209, 0210) 69
Celetistas (0105) 9
Intermediados por outra entidade (08) 1
Autonomos (0209, 0210) 1
Estatutdrios e empregados publicos (0101, 395
0102)
Residentes e estagiarios (05, 06) 0
Auténomos (0209, 0210) 247
Celetistas (0105) 1
Formas de contratacao 2020
Contratos tempordrios e cargos em 107
comissao (010301, 010302, 0104)
Contratos temporarios e cargos em 2.705
comissao (010301, 010302, 0104)
Contratos temporarios e cargos em 47

comissao (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES)

Data da consulta: 16/09/2025.

o Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

nivel médio

251
12
52
2021 2022
48 68
9 7
1 1
1 1
442 539
0 4
246 189
7 4
2021 2022
119 93
2.614 2.841
46 37

CBOs (outros) nivel CBOs

Quanto aos profissionais de salide que prestam servigo a Secretaria Municipal de Saude de Cabo Frio, foi informado pelo setor de Recursos Humanos da Secretaria

Municipal de salde a quantia de 4.432 funcionarios com pagamento por recursos préprios, e 494 funciondrios pagos pelo SUS, totalizando 4.926 funcionarios

Vale ressaltar que a equipe gestora tem trabalhado no sentido de qualificar em tempo oportuno a atualizagdo de cadastro dos profissionais, o que vem ocorrendo de

forma progressiva e exitosa.

https://digisusgmp.saude.gov.br

ACS
490 152
0 0
20 0
61 0
0 0
12 0
53 0
CBOs
ACS
912 56
26 0
168 0
2023
106
54
1
1
664
2
199
4
2023
93
3.017
51
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7. Programacao Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - DIRETRIZ 1: Fortalecer a Atencdo Primdria em Satde por meio da Estratégia Saude da Familia (ESF) como modelo
tecnoassistencial prioritario no municipio, garantindo pleno acesso as acdes individuais e coletivas com base nas necessidades e
demandas do territério.

OBJETIVO N2 1 .1 - OBJETIVO 1.Ampliar o acesso a Estratégia Saude da Familia para toda a populacao do municipio de Cabo Frio

:::i::;rr:::o R R Linha- Meta ::Idade Resultado do % meta
Descricdao da Meta . de Linha- Plano(2022- Meta 2024 . ) alcancada
e avaliacao da . Base medida - Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Ampliar a cobertura de Cobertura Percentual 2021 53,00 100,00 88,00 Percentual ¥ Sem
ESF para 100% da populacional Apuracao
populagao de Cabo Frio. estimada pelas
equipes de

Atencédo Basica
Acdo N° 1 - Implantar novas unidades de Estratégias Satide Familia
Acao N2 2 - Estruturagdo de processo seletivo para Agentes Comunitarios de Salde

Acdo N° 3 - Realizacdo de cadastros nas Unidades de Saude

2. Ampliar a cobertura de Cobertura Percentual 41,00 70,00 64,00 Percentual ¥ Sem
Saude Bucal na APS para populacional Apuracao
70% da populagdo de Cabo  estimada de

Frio. saude bucal na

atencao basica

Acao N2 1 - Integrar a Saude Bucal ao Programa de Saude Escolar para promover a higienizagao bucal de forma Iudica, respeitando a faixa etaria das
criangas.

Agdo N2 2 - Implementar atividades educativas com personagens, teatro de fantoches, fantasias e contadores de histérias para envolver as criangas
na Escovacdo Supervisionada

Acdo NO° 3 - Realizar acdes coletivas com o uso de fluoretos e oferecer tratamento odontoldgico nos ESFs préximos as escolas, visando reduzir o indice
de cérie.

Agdo N2 4 - Organizar atividades educativas para gestantes visando desmistificar mitos sobre atendimento odontoldgico e esclarecer dividas sobre
cuidados com a Saude Bucal e o bebé.

Agdo N2 5 - Promover a adesdo das gestantes as consultas odontoldgicas, enfatizando a importancia do cuidado bucal durante a gravidez.

Acdo N9 6 - Estimular a escovacao e o uso de fio dental entre os adolescentes, destacando a importancia do autocuidado para um sorriso saudavel e
halito agradavel.

Agdo N2 7 - Engajar os adolescentes em conversas sobre salde bucal, abordando temas de seu interesse para promover a adogao de novos habitos de
higiene.

Agdo N2 8 - Ampliar o acompanhamento odontolégico para adultos, facilitando o acesso ao tratamento e oferecendo informagdes sobre as causas e
consequéncias das doencas periodontais e caries.

Acéo N° 9 - Reduzir o indice de placa bacteriana e outras doencas bucais através de agdes educativas e promover a conscientizagdo sobre os riscos do
consumo de bebidas alcodlicas e tabagismo.

Acao N2 10 - Implementar agdes educativas focadas na prevencdo e promogao da saude bucal para idosos, incluindo orientagdes sobre escovacao
dental e alimentagao saudavel.

Agdo N2 11 - Discutir a importancia dos habitos de higiene bucal e do autocuidado, aumentando o nivel de conhecimento sobre doengas bucais e
incentivando praticas saudéaveis de cuidado oral entre os idosos.

3. Implantar 1 equipe de NUmero de Ndmero 2021 O 1 N&o Ndmero ¥ Sem
Consultério na Rua visando  equipes de programada Apuracgdo
ampliar o acesso a salde e  consultério na rua

garantir o matriciamento implantadas

das equipes de ESF no
cuidado a esta populagdo a
partir da perspectiva da
reducdo de danos

4. Instituir modelo de Percentual de Percentual 0,00 100,00 88,00 Percentual ¥ Sem
acolhimento e classificacdo unidades de APS Apuracdo
de risco nas Unidades de com modelo de

APS, ampliando e acolhimento

humanizando o acesso instituido

Acéo N° 1 - Instituir protocolo de acolhimento de acesso a demanda espontanea, sendo enviado via circular interna para as unidades

Acao N2 2 - Realizar treinamento e capacitagao das equipes
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5. Garantir 8 equipes NASF  N¢ de Equipes Ndmero 2021 1 8 7 Ndmero ¥ Sem
implantadas no municipio, NASF implantadas Apuracdo
visando ampliar a

resolutividade dos cuidados

na APS nos dois distritos.

Acdo N2 1 - Viabilizar a contratacdo de novos profissionais para reorganizacdo e reestruturagao das equipes NASF/e-MULTI. Contratacdo de
profissionais como: nutricionista, psicélogo, assistente social, educador fisico, fisioterapeuta, visando a organizagédo e implementagéo das equipes
NASF/e-MULTI. Contratacdo de profissionais como: nutricionista, psicélogo, assistente social, educador fisico, fisioterapeuta, visando a organizacéo e
implementagao das equipes NASF/e-MULTI.

Acao N9 2 - Indicar apreciagao no CMS
Acao N2 3 - Indicar apreciagao no CMS

6. Reformar e adequar a N2 de Equipes Ndmero 0 13 4 Ndmero ¥ Sem
ambiéncia de 13 Unidades NASF implantadas Apuracdo
de APS com vistas a

garantir adequadas

condigdes de

funcionamento e

acessibilidade da populagdo

usudria

Acao N2 1 - Acompanhar o processo de licitacdo das unidades com verba de emenda parlamentar e projeto pronto;

Acao N° 2 - Finalizar o detalhamento de projeto das unidades em andamento

Acao N2 3 - Realizar e executar projeto de reforma da UBS Unamar, ESF Maria Joaquina e PAM de Santo Antonio

Acdo N2 4 - Reformar Unidades com necessidade

Acao N2 5 - Construir plano de acdo para pequenas reformas/manutencao e adequagao do mobiliario, visitando todas unidades
Acao N2 6 - Entregar a reforma da ESF Aracéa

Agdo N@ 7 - Retomar as obras de construgao da ESF Santa Margarida;

Agdo N2 8 - Conclusdo das obras da ESF Reserva do Perd

OBJETIVO N2 1.2 - OBJETIVO 2. Ampliar a resolutividade da Atencao Primaria a Saude com énfase na atencao materno-infantil, saude
mental, cancer e outras doencas e agravos nao transmissiveis

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— - , Linha- Meta de Resultado do

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS

1. Ampliar a proporcdo de Percentual de Percentual 2021 57,00 75,00 70,00 Percentual ¥ Sem

nascidos vivos de mdes com 7  nascidos vivos de Apuracdo

ou mais consultas de pré-natal maes com 7 ou mais

para 75% consultas de pré-
natal

Agdo N2 1 - Captacdo precoce das gestantes, por meio de visitas domiciliares pelos Agentes Comunitarios de Salde com busca ativa antes da décima
segunda semana

Acdo N° 2 - Realizacao do acolhimento a mulher com queixa de amenorréia

Acao N2 3 - Oferta de teste répido imunoldgico para gravidez (TIG)

Agdo N2 4 - Monitoramento do procedimento de acolhimento as gestantes nas unidades de salde

Acao N2 5 - Orientagdo quanto a importancia do pré - natal

Agdo N2 6 - Referendado a possibilidade de escolha por parte da gestante, quanto ao local de realizagdo do pré - natal

Acéo N° 7 - Facilitar o acesso e acolhimento da mesma em todas as unidades que compdem a rede cegonha do municipio de Cabo Frio
Acao N2 8 - Manter sempre agenda aberta, sem necessidade de marcagdo de consulta

Acao N2 9 - Retomado as visitas guiadas de gestantes a maternidade,inclusive com consultas de puericultura durante a visita dessas gestantes na
Maternidade

Acdo N9 10 - Fortalecimento do acesso precoce ao pré-natal, ao parto, ao puerpério e a planejamento reprodutivo
Acao N2 11 - Fortalecimento da puericultura como forma de acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil

Agdo N2 12 - Aplicar instrumento de estratificagdo de risco para identificar as criangas de risco precocemente e encaminhé-las para acompanhamento
na referéncia

Acdo N9 13 - Incentivo de programas educacionais, em comunidades carentes, de esclarecimento sobre higiene pessoal e sanitaria, aleitamento
materno, nutrigao infantil e vacinagao

Acao N2 14 - Agdes de conscientizagao sobre a importancia do exame pré-natal e das vacinagdes do bebé

Agdo N2 15 - Estimulagdo do acompanhamento das criangas e gestantes beneficidrias do programa Bolsa Familia
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2. Reduzir a taxa de Taxa de mortalidade Taxa 10,00 8,00 8,00 Taxa ¥ Sem
mortalidade de criancas infantil Apuracdo
menores de 5 anos para no

méximo 8 ébitos por 1.000

nascidos vivos ao ano

Acdo N2 1 - Realizar o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil;
Acdo N2 2 - Realizar incentivo e programas educacionais em comunidades carentes pela APS

Agdo N2 3 - Acompanhamento de gestantes beneficidrias do Programa Bolsa Familia

3. Implementar o suporte ao Percentual de Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
planejamento familiar, sexual  unidades de APS Apuracdo
e reprodutivo em 100% das que realizam

unidades de Atengdo Priméaria  suporte ao

a Saude a partir da planejamento

perspectiva da educacao para familiar, sexual e
os direitos sexuais e da justica reprodutivo
reprodutiva

Agdo N2 1 - Criar GT para desburocratizacéo, descentralizacdo e criagdo do fluxo grama nos eixos de satide do homem e da mulher
Acao N¢ 2 - Realizar capacitacdo das enfermeiras para o planejamento familiar

Acao N2 3 - Estabelecido grupos de planejamento familiar, sexual e reprodutivo

Acdo N° 4 - Descentralizado a insergdo do DIU para Atengdo Bésica de salde

Acao N2 5 - Ampliado a oferta de acdes de planejamento sexual e reprodutivo a partir da Atengdo Basica

Agdo N2 6 - Ampliagdo da oferta de métodos contraceptivos disponiveis nas unidades de Atengdo Primaria

Acdo N2 7 - Melhorar as condi¢cbes das unidades para realizagdo de agdes de acolhimento relativo ao direito sexual e reprodutivo

4. Instituir a estratégia de Percentual de Percentual 2022 0,00 100,00 90,00 Percentual ¥ Sem
compartilhamento do cuidado  unidades de APS Apuracao
em salde mental através do que recebem

matriciamento regular dos matriciamento

CAPS para 100% das equipes regular dos CAPS
de APS visando a integragao
das acdes na RAPS

Acao N2 1 - Estratégia ja instituida, manter um calendério regular de matriciamento nas equipes de APS para alcance da meta de 90%

5. Ampliar para 80% a Cobertura de Percentual 2021 17,00 80,00 72,00 Percentual ¥ Sem
cobertura de exame exames Apuracdo
citopatoldgico visando citopatoldgicos

qualificar o rastreio e a
detecgdo precoce do cancer de
colo do Utero na populacado de
Cabo Frio

Agdo N2 1 - Realizar capacitagdo para os profissionais para coleta de exame citopatoldgico

Acao N2 2 - Realizar educacdo em salude para mulheres com idade de 25 a 64 anos

Agdo N2 3 - Disponibilizar horarios flexiveis para coleta do exame preventivo

Acéo N° 4 - Sensibilizar e capacitar os integrantes da equipe sobre o exame citopatoldgico

Agdo N2 5 - Organizar cronograma com ACS e capacita-los para realizar levantamento de dados sobre o exame
Agdo N2 6 - Ampliagdo da cobertura de exame citopatolégico em mulheres de 25 a 64 anos

Acao N2 7 - Tratar 100% das mulheres com diagndstico de lesdes precursoras de cancer de todas as mulheres com exames alterados sdo
encaminhadas para colposcopia na referéncia (CSOC)

6. Reduzir ao menos 2% do Média do percentual Percentual 2021 26,00 24,00 24,00 Percentual ¥ Sem
percentual de obesidade em de obesidade entre Apuracao
criangas e adolescentes criangas e

implantando a Linha de adolescentes

Cuidado do Sobrepeso e da
Obesidade na Rede de Atengao
as Pessoas com doengas
cronicas

Acao N2 1 - Fazer levantamento dos dados para ciéncia do quantitativo desse publico alvo
Acao N2 2 - Implantar linha de cuidado do Sobrepeso e Obesidade
Acdo N2 3 - Acompanhar e monitorar os casos de sobrepeso com os dados do SISVAN

Acao N2 4 - Estabelecer parceria com Secretaria de Educagdo e APS para fomentar praticas de habitos saudaveis

OBJETIVO N2 1 .3 - OBJETIVO 3. Fortalecer a prevencao, o monitoramento e o cuidado das doencas transmissiveis com énfase no
Covid-19, IST, Hanseniase e Tuberculose
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Unidade

Indicador para Unidade Meta % meta

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- i Plano(2022- e . Result.ado S alcancada
o . Base 2024 medida- Quadrimestre
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Garantir que 100% das Percentual de Percentual 2021 83,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
equipes de APS estejam aptas  Equipes de APS Apuracao

a realizar diagnostico e
tratamento para sifilis,

aptas a realizar
testes rapidos para

hepatites virais B e C e HIV HIV, Sifilis e
para toda a populagao que Hepatites Virais B e
necessitar, de forma C

compartilhada com os servigos
de Atengao Especializada

Acao N2 1 - Monitoramento da realizacdo e o registro adequado da testagem, diagndstico e tratamento para sifilis, hepatites virais B e C, HIV nas
unidades de Saude da Familia e UBS

Agdo N2 2 - Incentivar a testagem TRD nas unidades de Atengdo Bésica

Agdo N2 3 - Implementado fluxogramas de atendimento e de organizagdo dos servigos para diagndstico e assisténcia ao HIV, hepatites e outras IST
Agdo N2 4 - Realizado aconselhamento em HIV/aids e outras IST nas unidades de Atengdo Basica

Acdo N2 5 - Realizacao de treinamento do atendimento

Acéo N° 6 - Pré-natal aos profissionais da Atengdo Bdasica para acompanhamento e diagndstico e tratamento precoce de gestantes e seus contatos

Agdo N2 7 - Fortalecimento as atribuicdes da equipe de Atengdo Bésica no atendimento ao HIV, hepatites e outras IST, com treinamento em educagéo
permanente

Agdo N2 8 - Realizacdo de palestras sobre IST, HIV juntamente com o Programa de Saude nas Escolas
Acdo N9 9 - Realizar treinamento permanente das equipes de salde
Acao N2 10 - Realizar o matriciamento da Atengdo Basica com outros dispositivos, para melhorar os encaminhamentos ao setor especializado

2. Reduzir o nimero de casos N2 de casos novos Ndmero 2021 9 18 3 Ndmero ¥ Sem

de sifilis congénita em
menores de 1 ano de idade
para 3 casos novos no ano.

de sifilis congénita
em menores de um
ano

Apuracdo

https://digisusgmp.saude.gov.br

Acdo N° 1 - Acompanhamento e monitoramento o processo de descentralizagdo do tratamento e acompanhamento das gestantes com sifilis a partir
das unidades de salde da atencéo

Acao N2 2 - Realizagdo de educacao continuada sobre o manejo da Sifilis com profissionais
Acao N2 3 - Realizagdo de treinamento para ACS para orientagao de gestantes durante as visitas domiciliares

Acdo N9 4 - Monitoramento e qualificacao dos profissionais da APS,médicos e enfermeiros,sobre o manejo clinico da sifilis, incentivando o uso do
protocolo Clinico e diretrizes terapéuticas para atengéo integral as pessoas com sifilis e o protocolo municipal de pré - natal

Agdo N2 5 - Conscientizagdo sobre a importancia do tratamento do parceiro

2021 ¥ Sem

Apuracdo

Percentual de Percentual Percentual

unidades da APS

3. Descentralizar o
acompanhamento de usuarios

0,00 100,00 90,00

com Hanseniase para 100% com

das unidades da APS acompanhamento
de usuarios com
hanseniase

Agdo N2 1 - Capacitagdo com os médicos e ACS da APS, implementac&o através do TELEATENDIMENTO da INTERCONSULTA com a REDE
ESPECIALIZADA, descentralizar o tratamento com a dose supervisionada nos trés polos da VS, através do PAM Sé&o Cristévao Otime Cardoso e CEAD,
avaliagdo neuroldgica simplificada nos polos da VS, mensalmente.

4. Ampliar para 64% a taxa de  Percentual de cura Percentual 2021 32,00 64,00 60,00 Percentual ¥ Sem
cura de Tuberculose, a partir de casos novos de Apuracao
do compartilhamento do tuberculose
cuidado dos usuarios entre pulmonar com
APS e Atencao Especializada confirmacao
laboratorial
Acao N° 1 - Realizar capacitagao com as equipes da APS
Agdo N2 2 - Implementagdo na PAS do tratamento diretamente observado
Acao N2 3 - Contratagao de profissional pneumologista para Atengao Especializada
5. Ampliar para 64% a taxa de Percentual de cura Percentual 2021 32,00 64,00 60,00 Percentual ¥ Sem
cura de Tuberculose, a partir de casos novos de Apuragao

tuberculose
pulmonar com
confirmacao
laboratorial

do compartilhamento do
cuidado dos usuarios entre
APS e Atengao Especializada

Acao N2 1 - Realizar capacitagdo com as equipes de APS
Acdo N2 2 - Implementagdo na PAS do tratamento diretamente observado.

Acao N° 3 - Contratacao de profissional pneumologista para Atencao Especializada.
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6. Realizar o monitoramento e

acompanhamento de 100%
dos casos confirmados de
Covid-19

Agdo N° 1 - Acompanhamento dos casos leves e contatos pelas Unidades de APS

Percentual de
acompanhamento
de casos
confirmados de
Covid-19

Percentual

2021

0,00

100,00

100,00

Acdo N9 2 - Acompanhamento dos casos moderados e graves (hospitalizados) pela Vigilancia Epidemiolégica Municipal

Acao N2 3 - Emissdo de boletim semanal atualizado de todos os casos suspeitos e confirmados de COVID-19

7. Realizar o acolhimento e

testagem de 100% dos casos

suspeitos de Covid-19

Percentual de
testagem de casos
suspeitos de Covid-
19

Percentual

2021

53,00

100,00

88,00

Percentual ¥ Sem
Apuracdo
Percentual ¥ Sem
Apuracdo

Acdo N2 1 - Cumprimento de protocolo de testagem conforme Oficio Circular n? 53/2024/SVSA/MS de 16/02/2024, onde orienta coleta de RT-PCR/TR-
AG para COVID-19, no atual cenario epidemiologico, apenas para o gupo prioritadrio que consiste em individuos elegiveis para uso do antiviral
NIRMATRELVIR/RITONAVIR, gestantes, pessoas com comorbidades, criangas menores de 12 anos, pacientes internados com SRAG ou ébitos com

suspeita de COVID-19.

OBJETIVO N2 1 .4 - OBJETIVO 4. Reestruturar a assisténcia farmacéutica visando assegurar o acesso adequado e uso racional dos
medicamentos e insumos estratégicos

Descricao da Meta

1. Qualificar a asssiténcia

farmacéutica implementando

uma estratégia que garanta
adequada selecao,
programacao, aquisicao,

Indicador para

distribuicdo, dispensacdo e o
uso racional de medicamentos

viabilizada a partir da
adequada atengao
farmacéutica a populagdo

2. Avaliar anualmente a
Relagdo Municipal de
Medicamentos Essenciais
(REMUME) realizando sua

) Unidade

monitoramento de

e avaliacao da .
medida

meta

Estratégia de NUmero

qualificacao da

atencao

farmacéutica

implementada

N2 de avaliacbes NUmero

da REMUME
realizada por ano

atualizagao quando pertinente

Ano -
Linha-
Base

2021

2021

Linha-
Base

0

0

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2024

Nao
programada

Unidade % meta
‘0
de Resultado do alcancada
medida Quadrimestre <
da PAS
- Meta
NUmero ¥ Sem
Apuragao
NUmero ¥ Sem
Apuragao

Acao N° 1 - Realizar reuniées com o GT para avaliar a Relagdao Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME), sendo sua atualizacao a realizar no

ano de 2025.

3. Realizar 1 Encontro
Municipal de Profissionais
Prescritores de Cabo Frio ao
ano

N2 de encontros  NUmero
municipais

realizados por

ano

2021

0

Ndmero ¥ Sem

Apuracao

Agdo N2 1 - Montar equipe multiprofissional (médico, enfermeiro e farmacéutico) de organizagdo de eventos vinculada as unidades de saude.

Acdo N9 2 - Levantar demandas assisténcia com maior lacuna para manutencdo das boas praticas de saude direcionado as prescrigées.

DIRETRIZ N2 2 - DIRETRIZ 2. Fortalecer as acoes de promocéao a saude visando o enfrentamento dos determinantes sociais de saude na
perspectiva de contribuir para a melhoria da qualidade de vida

OBJETIVO N2 2 .1 - OBJETIVO 5. Estruturar acoes intersetoriais visando a melhoria das condi¢coes de vida e saide no municipio

Descricao da Meta

1. Implementar um Comité
Intersecretarial de
Promogdo da Saude com a
participacdo da Educacao,
Assisténcia Social, Meio
Ambiente, Mobilidade
Urbana, Juventude, Melhor
Idade, entre outras,
visando pactuar acées
intersetoriais com foco na
qualidade de vida e saude

Indicador para

3 Unidade
monitoramento e de
avaliacao da medida
meta
N2 de reunides Ndmero

anuais do Comité
Intersecretarial de
Promogdo da Saude

Ano -
Linha-
Base

2021

Linha-
Base

0

Meta
Plano(2022-
2025)

24

Meta 2024

Unidade % meta
de Resultado do a:can ada
medida - Quadrimestre <
da PAS
Meta
Ndmero ¥ Sem
Apuracao

Acdo N2 1 - Implementar um Comité Intersecretarial de Promogdo da Salude com a participacao da Educacao, Assisténcia Social, Meio Ambiente,
Mobilidade Urbana, Juventude, Melhor Idade, entre outras, visando pactuar agdes intersetoriais com foco na qualidade de vida e saude

2. Implementar 10 hortas
comunitarias nos servicos
de saude no municipio

N¢ de hortas Ndmero

implementadas

https://digisusgmp.saude.gov.br

2021

2

10

3

Ndmero ¥ Sem

Apuracao
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Acao N2 1 - Elencar as unidades com perfil para desenvolvimento das hortas comunitaria

Acdo N° 2 - Estabelecer pessoas com o perfil para desenvolver as hortas nas unidades de saude.

Acao N2 3 - Estabelecer parceria com Comcercaf e o Horto Municipal para apoio e capacitagdo das equipes que serdo responsaveis pelas hortas.

3. Implementar a oferta de Percentual de
unidades de APS
que ofertam,
orientam ou
divulgam
atividades fisicas

praticas, orientagdo e/ou
divulgagao de atividades
fisicas nos territérios de
100% das unidades de
APS

para

Percentual 2021 0,00

sua populagdo

adstrita

Agdo N2 1 - Viabilizar a contratagdo de mais profissionais educadores fisicos.

4. Implantar 2 pdlos de
Academias da Saude

N¢ de polos de Ndmero 2021 O
Academia da Saude

implementados

Cobertura de Percentual 2021 29,00

5. Ampliar para 75% o
acompanhamento das
pessoas beneficiarias do
PBF, qualificando o

das

acompanhamento

condicionalidades

atendimento das de Saude do
condicionalidades de Programa Bolsa
salde Familia (PBF)

100,00

75,00

80,00 Percentual ¥ Sem
Apuracdo
Néo Ndmero ¥ Sem
programada Apuragao
63,00 Percentual ¥ Sem
Apuragao

Acdo No 1 - Realizacdo das acdes de pesagem dos beneficiarios do bolsa familia e o cadastro/atualizacdo do CadUnico, feito pela Secretaria de

Assisténcia Social.

OBJETIVO N2 2 .2 - OBJETIVO 6. Incorporar as Praticas Integrativas e Complementares (PICs) e os conhecimentos terapéuticos
tradicionais e populares ao cotidiano das unidades

Descricao da Meta

1. Implementar um Nucleo de
Apoio as Préticas Integrativas e
Complementares, com a fungao
de realizar atendimentos aos
usudrios além de
matriciamento e formagdo para
os profissionais da rede em
ambos os distritos

2. Ampliar a oferta de Préticas
Integrativas e Complementares
em Saude (PICS) nos servicos
de salde realizando no minimo
1000 atendimentos ao ano

Indicador para

monitoramento Unidade A_no " Linha-
P Linha-

e avaliacao da . Base

medida Base

meta

Equipe Ndmero 2021 0

implantada

Ne de Ndmero 2021 264

atendimentos na

forma de

organizagdo PICS

por ano

Meta
Plano(2022-
2025)

4.000

Unidade
de Resultado do
B0 et medida Quadrimestre
- Meta
Nao Ndmero ¥ Sem
programada Apuracdo
1.000 Ndmero ¥ Sem
Apuracao

% meta
alcancada
da PAS

Agdo N2 1 - Ampliacdo dos atendimentos com Préticas integrativas além do Nucleo PICS, através da descentralizagdo do servigo para atender também
as ESF, onde haverd um profissional de Pratica Integrativa (PICS) em cada unidade de salude

Acdo N9 2 - Capacitacdao em Auriculoterapia e Reiki para profissionais da drea de Salde do Municipio

Acao N2 3 - Introdugéo do Curso de Homeopatia Popular, destinados a profissionais da area da Saude, com nivel superior, do municipio de Cabo Frio

OBJETIVO N2 2 .3 - OBJETIVO 7. Desenvolver acoes integradas visando a promogéao da saude dos jovens e adolescentes a partir de
abordagens que privilegiem seu protagonismo

Descricao da Meta

1. Propor e pactuar um
calendario anual para o
desenvolvimento de 100 acdes
intersetoriais entre salde,
educacdo e demais setores
estratégicos (juventude,
criangas & adolescentes,
assisténcia, entre outros) para
todas as escolas prioritarias do
Programa Saude na Escola

Indicador para

- Unidade Ano - -

monitoramento . Linha-
. Linha-
e avaliacao da . Base
medida Base

meta
N2 de acles NUimero 2021 0
formuladas de
forma

intersetorial para
o PSE ao ano

Meta
Plano(2022-
2025)

400

Unidade
de Resultado do
S L medida Quadrimestre
- Meta
100 Ndmero ¥ Sem
Apuracdo

% meta
alcancada
da PAS

Acao N2 1 - Aplicar agdes, palestras e orientagdes sobre os temas: alimentagdo saudavel; antropometria; praticas corporais e atividade fisica; saude
mental; prevencdo da violéncia e promogdo da cultura da paz; cidadania e direitos humanos; salde sexual e reprodutiva; agravos negligenciados;
verificagdo vacinal; salde bucal; escovacdo dental supervisionada; agdes de combate ao Aedes Aegypti;

Acao N2 2 - Realizagdo de procdimentos coletivos.
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2. Implementar Programa
Municipal de Juventude &
Salde com atividades que
estimulem o protagonismo e o
autocuidado em satde

N¢ de programas
implementados

Ndmero 2021 0

Nao
programada

Ndmero ¥ Sem

Apuracdo

OBJETIVO N2 2 .4 - OBJETIVO 8. Realizar acées intersetoriais de promocéao da saude dos homens e da populacao idosa a partir do
protagonismo e especificidades destes grupos visando sua qualidade de vida e o envelhecimento saudavel

Descricao da Meta

1. Promover 4 acdes anuais
voltadas para promogao da saude
integral da populagao idosa
visando garantir o
envelhecimento ativo e saudavel

Indicador para Unidade Ano -
monitoramento e de Linha-
avaliacao da meta medida Base
N¢ de acdes Nimero 2021

formuladas de forma
intersetorial com a
Secretaria da Melhor
Idade ao ano

Linha-
Base

2

Meta

Plano(2022- Zﬁgz
2025)

16 4

Acdo N° 1 - Contratacao de um profissional técnico para realizar a Coordenacéao e as acdes do Programa

2. Implementar a Politica Nacional
de Atencgéo Integral a Saude do
Homem desenvolvendo acdes
vinculadas a 8 de seus objetivos,
conforme a Portaria N2 1.944, de
27 de agosto de 2009

N¢ de acdes Nimero 2021
relacionadas aos

objetivos da politica

0

20 6

Unidade
de Resultado do
medida Quadrimestre
- Meta
Ndmero ¥ Sem
Apuracdo
NUmero ¥ Sem
Apuragao

Agdo N2 1 - Realizagdo de agdes integradas com outros setores da SEMUSA a fim de incentivar o homem a buscar cuidado e atendimento
clinico/especializado nas Unidades de Saude

% meta
alcancada
da PAS

Acao N2 2 - Estimular a adogao de habitos saudaveis na alimentagdo, exercicios fisicos, eliminacdo do tabagismo, controle de consumo de éalcool, visita
regular aos servigos de salde e uso de preservativos nas relagdes sexuais, acompanhamento de pré-natal do parceiro

Acdo N° 3 - Orientacao das equipes da ponta sobre a importacia do Programa; Curso de Capacitacao e qualificacdo a politica Integral a Saude do

Homem

Acao N2 4 - Realizagdo do Primeiro Seminario Saude do Homem

Acdo N2 5 - Comemoragao do Novembro Azul, com o Tema: ''Sou do Time que se cuida", nas Unidades de Salude, Guarda Municipal, COMSERCAF

DIRETRIZ N2 3 - DIRETRIZ 3: Reorganizar a oferta dos servicos de Atencdo Especializada e de Urgéncia e Emergéncia visando sua plena
integracdo com a Atencdo Primaria a Saude

OBJETIVO N2 3 .1 - OBJETIVO 9. Programar e redefinir a oferta assistencial especializada e de urgéncia e emergéncia visando adequar
o perfil tecnoassistencial dos servicos de acordo com os parametros nacionais e de forma integrada com os mecanismos de controle e

avaliacao

Descricdao da Meta

1. Realizar oficina de pactuacao
do modelo de atencdo a saude,
com revisdo anual, a partir de
Linhas de Cuidado Integral dos
ciclos da vida, doencas e agravos

Indicador para Unidade Ano -
monitoramento e de Linha-
avaliacdo da meta medida Base
Ne de oficinas anuais Numero 2021

de pactuacdo do
modelo de atencado

Acao N° 1 - Realizar uma oficina Inter setorial

Acao N2 2 - Elaborar instrumento para avaliagdo e monitoramento das linhas de cuidado

2. Elaborar estudo anual de oferta
e demanda dos servigos de
atencao especializada da rede
prépria e conveniada SUS.

Ne de estudos de Ndmero 2021
demanda e oferta

dos servicos de

atencao

especializada

Linha-

Base

0

0

Meta

Plano(2022- ;ﬁ::
2025)

4 1

4 1

Unidade
de Resultado do
medida Quadrimestre
- Meta
Ndmero ¥ Sem
Apuracdo
Ndmero ¥ Sem
Apuracdo

% meta
alcancada
da PAS

Acao N° 1 - Qualificacao e integracao das informacdes dos sistemas utilizados nas unidades e na gestao unificando as informacdes de regulagao e

faturamento

Acdo N2 2 - Planejamento de reunides mensais para avaliagao das produgoes e definicdes de metas futuras

Acao N2 3 - Reunidao multisetorial na SEMUSA (Controle avaliacdo, MAC, regulagao,setor de contratos e juridico) para avaliacdo das demanas de
producao para nortear tomada de decisdo mais direcionada e custo efetiva

3. Reformar, adequar e/ou ampliar
a estrutura de 12 Unidades de
Atencao Especializada e de
Urgéncia e Emergéncia do
municipio

N2 de unidades
reformadas,
adequadas e/ou
ampliadas

Ndmero 2021

0

12 3

Ndmero ¥ Sem

Apuracdo

Acdo N2 1 - Acompanhar a elaboracdo do projeto de execucao para a reforma geral e ampliacdo do Hospital Municipal Sao José Operéario que esta em

fase final por empresa contratada
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Agdo N2 2 - Iniciar o processo licitatério com o projeto de execugdo de reforma, com recursos destinados a obra, provenientes da verba da SES (PAHI)
do Hospital Municipal S&o José Operério

Acéo N° 3 - Elaborar projeto e processo para executar as reformas e adequagdes conforme o convénio estabelecido com a Caixa Econdmica Federal do
Hospital Municipal da Mulher

Acao N2 4 - Licitar e avangar no processo de construcao da Clinica dos Olhos no municipio

Agdo N2 5 - Acompanhar a avaliagdo dos projetos submetidos a SES para captagdo de recursos estaduais destinados a reforma das UPAs Parque Burle
e Tamoios

Acéo N° 6 - Articular junto aos setores técnicos da SEMUSA para o planejamento e encaminhamento de propostas de emendas parlamentares visando
a captagdo de recursos adicionais para projetos de saude.

OBJETIVO N2 3 .2 - OBJETIVO 10. Qualificar a atencao especializada e de urgéncia e emergéncia no municipio, com foco nas linhas de
cuidado prioritarias

Indicador para Unidade Ano - . Meta Wl ) % meta
o . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . ) alcancada
. . Base 2024 medida - Quadrimestre
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Reduzir a taxa de letalidade Taxa de Letalidade Taxa 2021 17,00 10,00 11,00 Taxa ¥ Sem
hospitalar por Infarto Agudo do hospitalar por IAM Apuragao

Miocérdio para 10%.

Agdo N2 1 - Implementar e fortalecer o programa PROAD-SUS na Unidade de Pronto Atendimento (UPA), com foco na qualificagdo da gestdo de manejo
clinico em cardiologia e urgéncias cardiovasculares

Acao N2 2 - Monitorar o uso de ferramentas conectadas e interativas para o acompanhamento dos pacientes
Acao N2 3 - Implementar diretrizes assistenciais em cardiologia para melhorar a tomada de decisdo em relacao as demandas cardiovasculares

Agdo N2 4 - Oferecer suporte ao diagndstico por meio de Tele-ECG para garantir uma abordagem mais assertiva e eficaz das condicdes
cardiovasculares

Acdo N° 5 - Promover a educagédo permanente para profissionais de satde na identificagdo, tratamento e manutencgdo da qualidade de assisténcia a
pacientes com disturbios cardiovasculares

Agdo N2 6 - Focar na formagao especifica para o tratamento da Sindrome Coronariana Aguda (SCA), visando melhorar os resultados clinicos e a
qualidade de vida dos pacientes

2. Operacionalizar a oferta de N¢ de cirurgias Ndmero 2021 0 48 12 Ndmero ¥ Sem
12 cirurgias bariatricas anuais  baridtricas Apuracdo
para usudrios que apresentem  operacionalizadas ao

avaliacao técnica ano

multiprofissional acerca da
necessidade do tratamento,
integrado a implementacao da
Linha de Cuidado de
Sobrepeso e Obesidade em
adultos

Acao N2 1 - Fortalecer os meios de comunicacdo entre a unidade técnica e a regulacao para agilizar os tramites burocraticos relacionados as questdes
cirtrgicas, garantindo um fluxo eficiente e organizado

Agdo N2 2 - Estabelecer e fortalecer vinculos com unidades de suporte no Estado do Rio de Janeiro para garantir vagas para cirurgias fora do domicilio

Acdo N° 3 - Coordenacao eficaz da equipe de Tratamento Fora do Municipio (TFD) pela Central de Regulacdo de Vagas, visando fortalecer o servico
municipal e proporcionar acesso rapido e direcionado a populagdo

Acao N2 4 - ealizar treinamento e capacitagdo continuos para a equipe reguladora em relagdo ao preenchimento e encaminhamento adequado das
documentacdes clinicas dos pacientes com necessidade cirlrgica

3. Ampliar a cobertura de Cobertura de Percentual 2021 16,80 75,00 75,00 Percentual ¥ Sem
mamografia para 75% do mamografia na Apuracgdo
publico alvo, visando qualificar  populagdo alvo entre

a detecgdo precoce de cancer 50 e 69 anos.

de mama

Agdo N2 1 - mplementar um programa de busca ativa para identificar e convidar mulheres na faixa etéria de 50 a 69 anos para realizar mamografias
de rastreamento, visando a detecgdo precoce do cancer de mama e a promogao da satde da mulher

Acdo N° 2 - Realizar capacitacdes regulares para os profissionais da Atencao Primaria a Saude (APS) sobre o diagnéstico precoce do cancer de mama,
abordando métodos de deteccdo, sinais de alerta e encaminhamento adequado para tratamento

Agdo N2 3 - Expandir a cobertura de mamografias no municipio, garantindo que todas as mulheres na faixa etéria alvo tenham acesso ao exame,
mesmo que nao haja demanda reprimida atualmente

Agdo N2 4 - Promover campanhas de conscientizagdo e educagdo sobre a importancia da mamografia regular para incentivar a participagdo das
mulheres no programa de rastreamento

4. Ampliar a atencao Soma do N° de NUmero 2021 2.141 18.000 5.000 Ndmero ¥ Sem
odontolégica especializada atendimentos (0307 Apuracao
para 6.000 atendimentos a Tratamentos

partir de um Centro de odontolégicos e 0414

Especialidades Odontoldgicas Bucomaxilofacial) na

em cada distrito e do Média e Alta

atendimento de urgéncia e Complexidade

emergéncia nas UPAs
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Agdo N2 1 - Implementar agdes educativas focadas na prevengdo e promogdo da salde bucal, abordando orientagdes sobre escovagdo dental e
alimentacgdo saudavel para criangas, educadores e familias

Acdo N©° 2 - Realizar atividades para aumentar o nivel de conhecimento das criangas e cuidadores sobre a carie dentéria e habitos de higiene bucal,
visando despertar o autocuidado desde a infancia

Acao N2 3 - Reconhecer a importancia da satde bucal para os moradores de rua e o impacto positivo que a reabilitacdo oral pode trazer para suas
vidas

Agdo N2 4 - Promover agdes que destaquem o papel do profissional de satide bucal como agente redutor de danos e promotor de salde, visando
melhorar a autoestima e motivar os moradores de rua a buscar seus objetivos pessoais

Acdo N° 5 - Desenvolver agdes educativas para prevenir e promover a salide bucal, enfatizando a importancia da protecdo solar e a redugao dos
riscos associados ao cancer bucal entre os pescadores

Agdo N2 6 - Implementar estratégias de conscientizagdo sobre os riscos do tabagismo e consumo excessivo de alcool, visando diminuir o indice de
cancer bucal e leucoplasias entre os pescadores do municipio

OBJETIVO N2 3 .3 - OBJETIVO 11. Ampliar e fortalecer a Rede de Atencao Psicossocial de acordo com os principios e diretrizes da
Reforma Psiquiatrica Brasileira em Cabo Frio

Indicador para Unidade Ano - . Meta Paeee % meta
_— . . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Quadrimestre alcancada
da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. Ampliar o Soma do N2 de atendimentos  NUmero 2021 2.228 16.500 4.500 Numero ¥ Sem
atendimento e em CAPS (Acolhimento Apuracdo
acolhimento noturno, Acolhimento em 32
especializado em Salde  turno, Acolhimento diurno no
Mental para 5000 ao CAPS, Atendimento individual,
ano, implantando CAPS Il Atendimento em grupo,
no 22 Distrito e Atendimento familiar,

convertendo o CAPS AD  Acompanhamento domiciliar,

e CAPS Il em servicos do  Praticas corporais, Praticas

tipo 1l expressivas, Atengdo as
situacoes de crise, Agdes de
reabilitagcdo psicossocial e
Promocao de contratualidade)

Acdo N2 1 - Monitorar o progresso no setor de Engenharia e Projetos para a conclusdo da planilha de custos e execucao da construcao e reforma do
Caps Il em Tamoios

Agdo N2 2 - Supervisionar a conversdo do Caps Il para Caps Ill no 12 Distrito, garantindo a conformidade com as normas e padrdes estabelecidos

Agdo N2 3 - Desenvolver estratégias e iniciativas para a captagéo de recursos financeiros necessarios para viabilizar as obras de construgdo e reforma
dos Caps

Acdo N2 4 - Monitorar e supervisionar o progresso no setor de Engenharia e Projetos para a conclusao da planilha de custos e execugao a conversao
do Caps Il para Caps lll no 12 Distrito, garantindo a conformidade com as normas e padroes estabelecidos

Acao N2 5 - Desenvolver estratégias e iniciativas para a captagdo de recursos financeiros necessarios para viabilizar as obras de construgcao e reforma
dos Caps.

2. Aprimorar o processo  N¢ de pessoas Ndmero 2021 21 29 29 Ndmero ¥ Sem
de desinstitucionalizadas em Apuracdo
desinstitucionalizacao, servigos residenciais

implantando o 3¢ terapéuticos

Servigo Residencial
Terapéutico no 1°
Distrito

Agdo N2 1 - Coordenar e monitorar o processo de implantacéo do 32 Servigo Residencial Terapéutico no 12 Distrito, assegurando a conformidade com
as normas e diretrizes

Acao N° 2 - Supervisionar no setor de Engenharia e Projetos a conclusao da planilha de custos e execucdo para a construgao e reforma do Capsll,
garantindo a qualidade e eficiéncia das obras

Acao N2 3 - Monitorar a conversao do Capsll para Capslll no 12 Distrito, acompanhando o progresso e garantindo a conclusao dentro dos prazos
estabelecidos.

Agdo N2 4 - Desenvolver estratégias e agdes para a captagdo de recursos financeiros necessarios para viabilizar as obras de construcéo, reforma e
implantagdo dos servigos terapéuticos.

3. Readequar e ampliar N2 de leitos psiquiatricos em Nimero 2021 4 8 8 Ndmero ¥ Sem
para 8 o quantitativo de  hospital-geral habilitados no Apuracao
letitos de retaguarda municipio

hospitalar para
internagdo psiquiatrica
de curta permanéncia

Acao N° 1 - Supervisionar a fase final da elaboracdo do projeto de execucgao, assegurando que contemple a ampliacdo para 8 leitos de psiquiatria
conforme programado.

Acao N2 2 - Iniciar e acompanhar o processo licitatério dos recursos relacionados a obra, assegurando transparéncia, eficiéncia e conformidade com os
requisitos legais.

Agdo N2 3 - Monitorar e acompanhar o processo de reforma geral e ampliagdo do Hospital Municipal Sdo José Operario, que conta com verba da SES
(PAHI), garantindo a conformidade com as normas e diretrizes estabelecidas.
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Acao N2 4 - Coordenar a implementagdo dos 8 novos leitos de retaguarda hospitalar para internagdo psiquiatrica de curta permanéncia no Hospital

Municipal Sao José Operario.

Acdo N° 5 - Estabelecer protocolos e diretrizes para o funcionamento dos novos leitos, incluindo critérios de admissao, acompanhamento e alta dos

pacientes.

Acao N2 6 - Capacitar a equipe de saude para a gestao e atendimento adequado aos pacientes internados nos novos leitos, promovendo a

qualificacdo continua e o aprimoramento dos cuidados em saude mental.

DIRETRIZ N2 4 - DIRETRIZ 4. Reorganizar o sistema de regulacao, controle e avaliacao assistencial visando promover o acesso

adequado em tempo oportuno a Atencdo Especializada e de Urgéncia e Emergéncia

OBJETIVO N2 4 .1 - OBJETIVO 12. Instituir mecanismos centralizados e padronizados de Regulacdo da Assisténcia Especializada de

forma integrada com a Atencao Primaria a Saude

Indicador para

monitoramento P Linha Meta
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- Meta 2024

e avaliacao da . Base

medida Base 2025)

meta
1. Instituir o Complexo Complexo Nimero 2021 0 1 Ndo
Regulatério unificando a Regulatério programada
coordenagdo das regulagdes de instituido

exames, procedimentos,
atendimento ambulatorial e de
leitos dentro e fora do
municipio e pactuando
protocolos de acesso a partir da
APS e dos centros municipais
de especialidades

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Ndmero ¥ Sem

Apuracao

OBJETIVO N2 4 .2 - OBJETIVO 13. Organizar o fluxo administrativo e tecnoassistencial do para o atendimento especializado de acordo

com as Linhas de Cuidado prioritarias

::::;::;rn?:r::o P R Linha Meta
Descricao da Meta L . Linha- Plano(2022- Meta 2024
e avaliacao da . Base
medida Base 2025)
meta
1. Ampliar a percentual de Percentual de Percentual 2021 33,00 60,00 51,00

partos naturais para 60%
estruturando a Rede
Cegonha no municipio a
partir da reorganizagao do
modelo de atencdo no
Hospital da Mulher com foco
na humanizacao, além de
qualificar o cuidado ao pré
natal de risco nao-habitual,
assisténcia ao parto e pos
parto e estimulo ao
aleitamento materno

partos naturais
no municipio

Unidade

% t
de Resultado do a:c::g: da
medida - Quadrimestre
da PAS
Meta
Percentual ¥ Sem
Apuracao

Acao N° 1 - Implementar um modelo de atengcdo humanizada no Hospital da Mulher, focado na reorganizacao dos servicos para promover o parto

natural.

Acao N2 2 - Desenvolver protocolos e diretrizes para qualificar o cuidado ao pré-natal de risco ndo habitual, assisténcia ao parto e pds-parto,

incentivando praticas que favoregcam o parto natural e o aleitamento materno.

Acao N2 3 - Promover atividades educativas e de conscientizagdo durante o pré-natal, visando sensibilizar e orientar as gestantes sobre a importancia

do parto natural e do aleitamento materno.

Acdo N° 4 - Oferecer suporte e orientacdo para as gestantes e suas familias, abordando temas relacionados a
escolhas saudaveis e informadas.

salde materna e infantil e incentivando

Acao N2 5 - Monitorar o processo (N2 13033/2021) em andamento referente a construcdo dos leitos PPP anexos ao Hospital Municipal da Mulher,

assegurando a qualidade e eficiéncia das obras.

Acao N2 6 - Acompanhar as opgdes técnicas enviadas pela equipe técnica da MAC para o setor de projetos, garantindo que atendam as necessidades e

padrdes estabelecidos para os leitos.

Acdo N° 7 - Articular com o FMS e responséavel pelos convénios municipais a viabilidade de emendas parlamentares para fortalecer a Linha de Cuidado

Maternoinfantil.

Acao Ne¢ 8 - Identificar e explorar oportunidades de financiamento e parcerias que possam apoiar a estruturagao e ampliagao da Rede Cegonha,

incluindo a promogao do parto natural e aleitamento materno.

2. Ampliar 40% do numero N2 de Ndmero 2021 33.600 1.740.000 46.800
de atendimentos e do atendimentos

escopo da oferta de totais nos

Reabilitagdo em ambos os Centros de

distritos de Cabo Frio, Reabilitagdo ao

qualificando a Rede de ano

Pessoas com Deficiéncia.

Ndmero ¥ Sem

Apuracao

Acao N2 1 - Estabelecer parcerias com instituigdes de ensino e promover novas contratacdes para fortalecer a equipe multidisciplinar, garantindo uma

abordagem integrada e qualificada na prestacdo de servigos de salde.
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Acdo N2 2 - Conduzir um estudo em conjunto com a Central de Regulagao para identificar e analisar as demandas reprimidas, buscando estratégias
para otimizar o atendimento e reduzir as filas de espera.

Acao N° 3 - Avaliar a viabilidade e organizar um mutirdo de atendimento no Centro de Reabilitagdo, com o objetivo de reduzir as filas de espera e
garantir um acesso mais agil e eficiente aos servicos de reabilitacdo.

Acdo N2 4 - Realizar um levantamento abrangente dos pacientes da rede municipal para atualizacdo cadastral, visando garantir informacoes
atualizadas e precisas para uma melhor gestdo e atendimento.

Acao N2 5 - Cadastrar no sistema SAIPS uma proposta para captagao de recursos conforme a Portaria 544, visando fortalecer o servigo de atengao a
pessoa com estomia pela rede de atengdo a pessoa ostomizada no RJ.

Acdo N° 6 - Atuar como municipio executor da baixada litoranea, com alcance em 9 municipios, para ampliar o acesso e qualidade dos servicos de
atengéo a pessoa ostomizada na regido.

Polo de NUmero 2021 0 NUmero

atendimento
ambulatorial em
oncologia

3. Implementar um polo de
atendimento ambulatorial
em oncologia no municipio
de Cabo Frio

v Sem
Apuragao

Acao N2 1 - Esta demanda torna-se limitada no atual momento. Levando em consideragdo que existe uma pactuagdo desde de 2018 com uma unidade

de referéncia no atendimento a pacientes oncoldgicos para prestacao de servicos ambulatoriais, clinicos e cirurgico.

4. Implementar a Linha de Linha de cuidado Numero 2021 0 1 Nao Ndmero ¥ Sem
cuidado integral P6s-Covid- Pés-Covid-19 programada Apuracdo
19, garantindo implementada

acompanhamento e cuidado

oportuno em casos de

intercorréncias e sequelas

ocasionadas pela doenga em

ambos os distritos

5. Ampliar a oferta para 420 N2 de cirugias Ndmero 2021 0 1.220 300 Ndmero ¥ Sem
cirurgias eletivas de baixa e  pedidtricas de Apuracdo

baixa e média
complexidade
ofertadas ao ano

média complexidade para
criancas e adolescentes
garantindo profissionais
qualificados e infraestrutura
fisica

Acao N2 1 - Monitorar o posicionamento final do Governo do Estado em relagdo a solicitagao de recursos para reforma e ampliagcdo do Hospital
Municipal Otime Cardoso dos Santos, conforme parecer positivo da Subsecretaria do Fundo Estadual de Satde no ambito do Programa de Apoio aos
Hospitais do Interior - PAHI (080002/001967/2021), que envolve fortalecimento do servigo cirtrgico e clinico da populagdo pediatrica.

DIRETRIZ N2 5 - DIRETRIZ 5. Aprimorar as acoes de vigilancias em satide, por meio da melhoria do suporte de diagnéstico clinico-
laboratorial, do aperfeicoamento do monitoramento e controle das doencas transmissiveis, agravos e doengas crénicas nao
transmissiveis, gerando informacao qualificada para a tomada de decisdo e prevencao de emergéncias de Saude Publica

OBJETIVO N2 5 .1 - OBJETIVO 14. Ampliar e diversificar o diagnéstico diferencial das doencas de interesse de Saude Publica no
Laboratério Municipal

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— - N Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Ampliar em 20% a oferta de  N° total de Ndmero 2021 230 1.034 264 Ndmero ¥ Sem
exames realizados no procedimentos Apuracdo
Laboratério Municipal de Satde realizados no
Publica Laboratério Municipal
Acdo N° 1 - Garantir a oferta regular de insumos para exames de Notificacdo Compulséria
Acao N2 2 - Promover capacitacao das equipes da APS e MAC na coleta adequada desses exames.
OBJETIVO N2 5 .2 - OBJETIVO 15. Fortalecer a monitoramento e controle das doencas transmissiveis e das imunopreviniveis
Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Ampliar a capacidade  N° de ciclos que atingiram NGmero 2021 1 3 3 Ndmero ¥ Sem
do municipio de minimo de 80% de Apuracéo

monitorar os focos de
arboviroses, garantindo
que, ao menos, 3 ciclos
atinjam no minimo 80%
de cobertura de iméveis
visitados

cobertura de iméveis
visitados para controle
vetorial de aborviroses

Acdo N° 1 - Intensificar as visitas domiciliares, estratégias de mutirées aos finais de semana (sédbados), visando recuperar os iméveis fechados no

momento das visitas.
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2. Implantar 1 Centro de Centro de Controle de Ndmero 2021 0 1 0 Ndmero ¥ Sem
Controle de Zoonoses Zoonoses implantado Apuracdo
junto a vigilancia

ambiental do municipio

Agdo N2 1 - Repactuar para o préximo exercicio (2025).

3. Garantir 95% de Percentual total da Proporgdo 2021 48,00 95,00 85,00 Percentual ¥ Sem
cobertura vacinal para cobertura vacinal de Apuragao
criangcas menores de 2 criangas menores de 2
anos, conforme anos (pentavalente 32

parametros preconizados dose, pneumocécica-10
valente 22 dose,
poliomelite 32 dose e
triplice viral 12 dose)

Acao N2 1 - Realizar treinamentos'capacitacdo para as equipes responsaveis pela sala de vacinagao.

Agdo N2 2 - Implementar estratégias de vacinac@o abrangentes para a multivacinagao.

Acdo N° 3 - Implementar estratégias especificas de vacinagéo contra influenza.

Acao N2 4 - Implementar estratégias de vacinacdo contra a poliomielite.

Acao N2 5 - Organizar workshops educativos sobre vacinagao.

Acdo N9 6 - Implementar estratégias de busca ativa em parceria com os agentes comunitarios de salide para melhorar a cobertura vacinal.
Acao N2 7 - Priorizar a vacinacdo em instituicdes de longa permanéncia.

Agdo N2 8 - Implementar agdes de vacinagdo especificas para trabalhadores de limpeza urbana e hospitais publicos e privados.
Acao N2 9 - Realizar vacinagdes em espagos publicos como pragas, em colaboragdo com o projeto Governo Presente.

Agdo N2 10 - Priorizar a vacinacdo de pacientes acamados nas areas descobertas da Atengdo Primaria a Salude.

Acdo N° 11 - Realizar o rastreamento de erros nos registros de vacinagdo e proceder com as corregdes necessarias.

4. Operacionalizar a Percentual da cobertura Percentual 2021 54,00 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
vacinagao de 100% do vacinal de Covid-19 Apuracao
publico alvo determinado

nacionalmente para

imunizacao de Covid-19,

vinculado a oferta de

doses disponiveis

Acao N2 1 - Realizar treinamento/capacitagdo para as equipes das salas de vacinagao.

Agdo N2 2 - Implementar estratégias para vacinagdo multivacinagdo.

Acdo N° 3 - Implementar estratégias de vacinacao contra influenza.

Acao N2 4 - Implementar estratégias de vacinacdo contra poliomielite.

Acao N2 5 - Conduzir workshops educativos sobre vacinagao.

Acao N2 6 - Implementar estratégias de busca ativa em colaboragdao com os agentes comunitarios de salde para ampliar a cobertura vacinal.
Agdo N2 7 - Priorizar a vacinagdo em instituicdes de longa permanéncia.

Acdo N° 8 - Organizar agdes de vacinagdo direcionadas para trabalhadores de limpeza urbana e profissionais de hospitais publicos e privados.
Acao N2 9 - Realizar ag0es de vacinacdo em espacos publicos, como pragas, em parceria com o projeto Governo Presente.

Agdo N2 10 - Priorizar a vacinagdo de pacientes acamados nas areas de atuagdo da Atengdo Primaria a Saude.

Acdo N9 11 - Realizar o monitoramento continuo dos registros de vacinacao e efetuar as correcées necessarias.

OBJETIVO N2 5 .3 - OBJETIVO 16. Fortalecer os Servicos de Verificacao, classificacao e revisao de 6bitos

Indicador para Unidade Ano - . Meta L EEE % meta
r - . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . ) alcancada
P . Base 2024 medida - Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Realizar no minimo, Proporgdo de ébitos de Percentual 2021 4,80 90,00 70,00 Percentual ¥ Sem
90% das investigacdes de  mulheres em idade fértil Apuracao
6bitos de mulheres em (10 a 49 anos)
idade fértil investigados

Agdo N2 1 - Organizar espaco reservado na Comissdo Materno-infantil para investigagdo de ébitos em mulheres em idade fértil e maternos
Acdo N9 2 - Organizar a Comissao de investigacdo do ébito de mulher em idade fértil
Agdo N2 3 - Ampliar o quantitativo de profissionais codificadores de 6bito

Agdo N2 4 - Representatividade de responsaveis por cada unidade de saulde.

2. Realizar 100% das Proporcdo de 6bitos de Percentual 2021 51,70 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
investigacbes de dbitos fetais e infantis Apuragao
fetais e infantis investigados

Agdo N2 1 - Organizar espago reservado na Comissao Materno-infantil para investigagao de dbitos, infantis e fetais
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Acdo N9 2 - Ampliar o quantitativo de profissionais codificadores de dbito.

3. Qualificar o registros de Percentual 2021
6bitos garantindo que
90% dos registros tenham

causa base definida

Proporgdo de registros
de ébitos com a causa
base definida de forma
adequada

88,00 90,00

Acdo N2 1 - Implementar o Comité de Investigacéo de Obitos.

OBJETIVO N2 5 .4 - OBJETIVO 17. Qualificar o processo de vigilancia das doencas e agravos

90,00

Indicador para

i Unidade Ano - . Meta
_— monitoramento e . Linha Meta
Descricao da Meta TG de Linha Base Plano(2022- 2024
medida Base 2025)
meta
1. Instituir um Observatério Ne de boletins Ndmero 2021 0 11 3
Municipal de Vigilancia epidemioldgicos
Epidemiolégica, que monitore elaborados ao ano
os indicadores relacionados aos
principais agravos e doengas
prevalentes e elabore boletins
quadrimestrais desagregados
por bairro e microarea ESF
visando orientar as agdes de
educagdo e comunicacdo em
saude
Agdo N2 1 - Implementar o CIEVS no Municipio.
2. Ampliar para 20% a Percentual de Percentual 2021 14,00 20,00 20,00

proporcao de unidades de
salide que atendem ao SUS
que realizam notificagao de
violéncia interpessoal e

unidades de saude
SUS que realizam
notificagcdes de
violéncia

autoprovocada como base para

o desenvolvimento de acdes
intersetoriais para seu
enfrentamento.

Acdo N° 1 - Capacitacao dos profissionais de APS para o acolhimento e notificacdo dos casos de violéncia

3. Garantir o encerramento dos Propor¢&o de casos

casos de doencgas de
notificagdo compulséria

imediata (DNCI) em até 60 dias

apéds notificacao

de doencas de
notificagdo
compulséria
imediata (DNCI)
encerrados em até
60 dias apés
notificacao

Percentual 2021 33,00

80,00 70,00

Percentual ¥ Sem
Apuracgao
Unidade ©
met
de Resultado do :;ca: :da
medida - Quadrimestre ©
da PAS
Meta
Ndmero ¥ Sem
Apuracao
Percentual v Sem
Apuragao
Percentual ¥ Sem
Apuracao

Agdo N2 1 - Monitorar junto a equipe de Sistema de Informagdo da Vigilancia Epidemioldgica todos os casos de DNCI, através de relatérios semanais.

4. Ampliar para 100% a
proporgao de agdes de
vigilancia sanitaria

consideradas necessdarias, com

foco no atendimento a
denulncias, a¢0es educativas
para a populagdo e setor
regulado e de inspecao
sanitaria

Proporgdo de agdes

de vigilancia
sanitaria
consideradas
necessarias
realizadas ao ano

Percentual 2021 88,30

Agdo N2 1 - Realizar atendimentos a denlncias pertinentes

Acdo N° 2 - Promover e oferecer atividades educativas relacionadas a salde.

100,00

Agdo N2 3 - Executar inspegdes sanitarias em estabelecimentos identificados como de alto risco.

5. Qualificar as acdes de
vigilancia da situagdo da sau

do trabalhador, elaborando 1

diagnéstico situacional anual
referente salde ocupacional

Ne de diagndsticos
de situacionais
referentes a salde
ocupacional em
Cabo Frio e nos
municipios
atendidos no
CEREST BL

Ndmero 2021 0

4 1

Agdo N2 1 - Viabilizar de contratagéo de profissionais junto a Secretaria de Administracdo da Saude.

6. Elaborar 2 relatérios anuai
das acdes relacionadas ao
VIGIAR, VIGISOLO,
VIGIDESASTRE, VIGIAGUA,
VSPEA e VIGIAPP

https://digisusgmp.saude.go

s N total de
relatérios dos
programas de

vigilancia ambiental

de fatores ndo
biolégicos ao ano

v.br

Ndmero 2021 4

36 12

100,00 Percentual

¥ Sem
Apuracdo

Ndmero ¥ Sem

Apuracdo

Ndmero ¥ Sem

Apuracao
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Acao N2 1 - Realizar vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano, analisando os fatores fisico-quimicos nas amostras conforme orientagdes

do Programa Estadual (VIGIAGUA).

Acdo N° 2 - Monitorar dreas propensas a alagamentos, desmoronamentos, encostas e outros fatores de risco, conforme estabelecido pelo Plano de

Acao (VIGIDESASTRE)

Acao N° 3 - Efetuar acompanhamento conforme relatérios fornecidos pela SES/R] (VIGIAR, VIGISOLO, VSPEA e VIGIAPP)

DIRETRIZ N2 6 - DIRETRIZ 6. Promover a equidade no cuidado a saude visando atender as especificidades de raca, cor, etnia, identidade
de género, pratica religiosa, orientacdo sexual, e das pessoas com deficiéncia, em situacao de rua e entre outros grupos populacionais

historicamente vulnerabilizados.

OBJETIVO N2 6 .1 - OBJETIVO 18. Ampliar o desenvolvimento de acdes especificas de equidade para a populacao negra, quilombola, da

area rural, de religioes de matriz africana e das periferias no municipio de Cabo Frio

Indicador para

3 Unidade Ano Meta
I monitoramento . Linha- Meta
Descricao da Meta ey de Linha Base Plano(2022- 2024
medida Base 2025)
meta
1. Implementar a Politica Nacional de  N° de atribuicdes Numero 2021 2 13 13
Atencdo Integral a Populacdo Negra do gestor
em Cabo Frio desenvolvendo agdes municipal
intersetoriais vinculadas as 13 implementadas
atribuicdes pertinentes a gestdo ao ano
municipal conforme Portaria n? 992,
de 13 de maio de 2009
Acdo N2 1 - Implementar o Comité técnico
2. Implementar a Politica Nacional de  N° de atribuicdes Numero 2021 2 8 8

Atencao Integral a Populacéo do do gestor
Campo e da Floresta em Cabo Frio municipal
articulando agdes vinculadas as 8 implementadas
atribuiges pertinentes a gestdo ao ano

municipal conforme Portaria n? 2.866,
de 2 dezembro de 2011

Unidade

9 t
de Resultado do :;cr:: :da
medida Quadrimestre S
da PAS
- Meta
Ndmero ¥ Sem
Apuracdo
NUmero ¥ Sem
Apuragdo

Acdo NO 1 - Articular com os demais setores do poder publico e da sociedade civil para implementacdo do Comité técnico, que viabilize a implantacao

da politica

OBJETIVO N2 6 .2 - OBJETIVO 19. Contemplar as especificidades da populacdo LGBTQIA+ na conducao das politicas municipais de

satide em Cabo Frio

Indicador para

monitoramento e Linha Meta
Descricao da Meta L . de Linha- Plano(2022- Meta 2024
e avaliacao da . Base
medida Base 2025)
meta
1. Implementar a Politica Ne de atribuicdes Numero 2021 2 8 8

Nacional de Atencdo Integral a  do gestor
Populagdo LGBT em Cabo Frio municipal
desenvolvendo agdes implementadas
intersetoriais vinculadas aos 8  ao ano

atribuicbes pertinentes a
gestao municipal conforme
Portaria n® 2.836, de 12 de
dezembro de 2011

Acdo N° 1 - Elaborar estudo técnico para levantamento da demanda atual do Ambulatério Demétrio Campos
Acao N2 2 - Realizar cadastro junto ao Sistema de Apoio a Implementagao de Politicas em Saulde (SAIPS)
Acao N° 3 - Elaborar estudo da viabilidade de captacao de recurso para fortalecimento do servicgo.

2021 0

1 Nao

programada

2. Articular a implementagdo do N° de Ndmero

Ambulatério para atendimento  ambulatérios

especializado para populagao Trans
Trans na Baixada Litoranea implementados
dentro da linha de cuidado do na regido

processo transexualizador no
SuUS

OBJETIVO N2 6 .3 - OBJETIVO 20. Aprimorar o cuidado as Pessoas com deficiéncias em Cabo Frio

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2024
avaliacao da meta medida Base 2025)
1. Ofertar capacitacdo em N de profissionais NUmero 2021 12 200 50

Lingua Brasileira de Sinais
(Libras) para 200 profissionais
da SEMUSA

com formacao basica
em Libras

Acao N2 1 - Viabilizar a contratacdo de profissional habilitado para ofertar a Capacitacao dos profissionais.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Unidade % meta
de Resultado do a:can ada
medida Quadrimestre S
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- Meta
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NUmero ¥ Sem
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Meta
NUmero ¥ Sem
Apuracao
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2. Realizar 1 encontro anual da  Realizar 1 encontro Ndmero 2021 0 4 1 Ndmero ¥ Sem
Rede de Cuidado a Pessoa com anual da Rede de Apuracdo
Deficiéncia Cuidado a Pessoa

com Deficiéncia

Acdo N° 1 - Montar uma equipe para organizacdo de eventos que englobe as diversas deficiéncias apontadas na Rede de Cuidados a Pessoa com
Deficiéncia.

Acdo N° 2 - Levantar as lacunas junto aos setores responsaveis para nortear o ponto base de discussao.
Acao N2 3 - Viabilizar convénio com instituicées de ensino superior para fortalecimento da educagdo em saude.
Acdo N° 4 - Articular patrocinios especificos e relacionados as demandas levantadas

3. Garantir cobertura de Porcentagem de Percentual 2021 95,00 95,00 95,00 Percentual ¥ Sem
triagem neonatal para 95% de  triagem neonatal Apuragao
recém nascidos residentes e/ou realizada

nascidos em Cabo Frio na

primeira semana de

nascimento

Acao N2 1 - Manter a organizacdo para proporcionar a realizagdo dos exames na primeira semana apds o nascimento.
Acdo N2 2 - Estabelecer um espago de planejamento para a expansdo das fases de triagem em colaboragao com a APAE.
Acdo NO° 3 - Assegurar transporte para recém-nascidos que necessitam de comparecimento a APAE para reconvocacao ou a hospitais de referéncia

para tratamento de doencgas detectadas no teste do pezinho.

DIRETRIZ N2 7 - DIRETRIZ 7. Modernizar e profissionalizar a gestao municipal do SUS, visando a eficiéncia e efetividade das acoes de
governo na perspectiva de modelo de gestao participativo que assegure a diversidade e valorize o trabalhador da saude

OBJETIVO N2 7 .1 - OBJETIVO 21. Instituir mecanismos de contratacao e gestao do trabalho que promovam a valorizacéao e a
permanéncia dos trabalhadores da saude

::s:\ci::;rn?:r::o e e Linha Meta ::ldade Resultado do % meta
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- Meta 2024 . ) alcancada
avaliacdo da . Base medida Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Realizar a convocagao de Convocacao de Ndmero 2021 0 1 Ndo Ndmero ¥ Sem
aprovados pelo Concurso profissionais programada Apuracao
Publico, vinculada as aprovados no

condigdes de equilibrio das concurso iniciada
contas publicas

2. Apoiar tecnicamente a N¢ de reunido de Ndmero 2021 0 1 Nao Ndmero ¥ Sem
revisdo do Plano Municipal de suporte técnico programada Apuracao
Cargos, Carreiras e Salarios,  para a revisao do

incluindo cargos técnicos e PCCS elaboradas

de gestao no quadro ao ano junto ao

permanente, em articulaggo  COMPARP
com o Conselho Municipal de

Politica de Administracao e

Remuneracao de Pessoal

(COMPARP)

OBJETIVO N2 7 .2 - OBJETIVO 22. Melhorar a eficiéncia da gestdo a partir da reorganizacao dos processos de trabalho, adequacao da
infraestrutura fisica, logistica e tecnolégica

::;i::;rr::r::o e Linha Meta ::Idade Resultado do % meta
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- Meta 2024 . ) alcancada
e avaliacao da . Base medida Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Instituir um projeto de Projeto de Ndmero 2021 0 1 1 Ndmero ¥ Sem
reorganizacao da localizacdo  reorganizacao de Apuragao

e estrutura fisica da SEMUSA  localizacdo e
visando garantir adequadas estrutura fisica da
condicdes de trabalho e maior SEMUSA instituido
integragao entre todos os

setores da gestdo em salde

Agdo N2 1 - Implementar um projeto para reorganizacao da localizagdo e estrutura fisica da SEMUSA, visando assegurar condigdes de trabalho
adequadas e promover maior integragdo entre os setores da gestdao em saude.

2. Informatizar a tramitacdo N2 de ambientes NUumero 2021 0 1 Nao NUmero v Sem
dos processos administrativos virtuais programada Apuracgdo
e de comunicagdo interna na  implantandos ao

gestao a partir da ano

implantagdo de 1 ambiente
virtual integrado que
disponibilize todos os fluxos e
modelos de padronizacao de
projetos e processos na
SEMUSA
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3. Ampliar a frota para no N de carros Ndmero 2021 23 33 33 Ndmero ¥ Sem

minimo 33 carros disponiveis  disponiveis para o Apuragéo
para o desenvolvimento das desenvolvimento
agles da Secretaria e do das atividades da

Conselho Municipal de Saude  Semusa e do CMS

Agdo N2 1 - Aquisicdo de veiculo CAPS e ESF Jacaré.

Acdo N° 2 - Aquisicao de veiculo para ESF Vila Nova.

Acao N2 3 - Aquisigdo de Ambulancia

Acéo N° 4 - Aquisicdo de 5 Carros para Vigilancia Sanitaria.

4. Elaborar e publicizar 1 Ne de Ndmero 2021 3 20 5 Ndmero ¥ Sem
Programacgao Anual de Salde, instrumentos de Apuracao
3 Relatérios Quadrimestrais e  planejamento
1 Relatério Anual de Gestao elaborados e
por ano publicizados ao

ano

Acao N2 1 - Elaborar e publicitar 1 Programacao Anual de Saude
Agdo N2 2 - Elaborar e publicitar 3 Relatérios Quadrimestrais
Acdo N° 3 - Elaborar e publicitar 1 Relatério Anual de Gestao

Acdo N2 4 - Melhorar comunicagao intersetorial e tempo de resposta dos setores

5. Manter todas as acbes e Acdes e servicos NUmero 0 100 100 NUmero ¥ Sem
servicos ofertados no ofertados Apuracdo
municipio, prezando pelas mantidos

dimensdes do acesso e adequadamente

qualidade no cuidado
Acdo N° 1 - Revisdo dos aspectos técnicos dos contratos relacionado a fornecimento de servigo prestado para SEMUSA
Acao N2 2 - Reunido intersetorial para adequacdo dos fluxos de servico de acordo com alteragao da das mudancgas demograficas

Acao N¢ 3 - Participagdo de eventos ligados a prestagao de contas e gestdo municipal.

OBJETIVO N2 7 .3 - OBJETIVO 23. Implementar uma Politica Municipal de Educacdo Permanente visando maior efetividade da gestdo e
das acgoes assistenciais

Indicador para . ni
= monitorar:ento e R Linha- Meta :e dade Resultado do % meta
Descricdao da Meta . de Linha- Plano(2022- Meta 2024 . ) alcancada
e avaliacao da . Base medida Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Instituir 1 Ndcleo de N¢ de Nucleo de NUmero 0 1 Nao Ndmero ¥ Sem
Educagdo Permanente em Educacgdo programada Apuragao
Saude para a condugéo da Permanente
Politica de EPS da Semusa implementado
prevendo adequada alocagao
orgamentéria para o
desenvolvimento das acdes
2. Instituir 1 Férum semestral N2 de encontros NUmero 0 8 2 Ndmero ¥ Sem
de integracao e pactuacao do Férum de Rede Apuragao
entre gestores e ao ano

trabalhadores da rede de
salde de Cabo Frio a partir da
perspectiva da Educagéo
Permanente em Salde e
humanizacao

Acdo N° 1 - Publicar portaria de instituicdo do Nlcleo de Educacao Permanente
Acao N2 2 - Monitorar o processo de validagao pela equipe técnica do projeto NEP
Acdo N2 3 - Instituir coordenacdo da Educacao Permanente

Acdo N9 4 - Fortalecer equipe NEP apés validacdo da equipe técnica

Acao N2 5 - Participagdo de eventos ligados a educacdo em salde

3. Estabelecer parceria com N2 de Programa NUmero 0 1 Nao Ndmero ¥ Sem
instituicdes de ensino para a de Residéncia programada Apuracdo
implementagao de um Multiprofissional

Programa de Residéncia em Saude da

Multiprofissional em Saude da  Familia com vagas

Familia em Cabo Frio
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4. Implementar um Plano N2 de teméticas NUmero 0 48 12 Ndmero ¥ Sem

Municipal de Educacdo diferentes Apuracdo
Permanente com a oferta de, abordadas em

ao menos, 3 temas agOes estratégicas

estratégicos anuais para a de Educacao

Atengdo Primaria, Vigilancia Permanente ao

em Saude, Atencao ano

Especializada e Gestao,
visando o adequado
funcionamento das Linhas de
Cuidado Prioritarias e das
acbes de equidade

Acao N2 1 - Construcgao e validagdo de um cronograma de execugao das agdes
Agdo N2 2 - Levantar as Demandas especificas das unidades de salde
Acdo NO° 3 - Viabilizar contratacdo para composicdo da equipe técnica do NEP para possibilidade de execucao das acdes planejadas

Acao N2 4 - Articulagdo da Secretaria de Média e Alta Complexidade com Atencdo Basica para desenho do escopo das agdes

OBJETIVO N2 7 .4 - OBJETIVO 24. Desenvolver um Plano Municipal de Comunicacado Social com foco na ampliacao, divulgacao e
transparéncia das acées da SEMUSA e do Conselho Municipal de Satude

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado do

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) - Meta da PAS

1. Elaborar pecas de Ne de temas diferentes  NUmero 0 96 24 Ndmero ¥ Sem

comunicacdo em salde com, abordados em acdes de Apuracdo

ao menos, 24 temas diferentes comunicacdo em salde

ao ano, com base no para a populagdo ao

calendério de datas do ano

Ministério da Saude

Acdo N° 1 - Elaborar pecas de comunicacao em salide com, ao menos, 24 temas diferentes ao ano, com base no calendario de datas do Ministério da

Saude

2. Criar um Boletim N¢ de boletins Ndmero 0 96 24 Ndmero ¥ Sem
Informativo quinzenal para informativos internos Apuragao
comunicagao regular das divulgados ao ano

acbes da SEMUSA para a
gestdo e para os profissionais
da rede de Cabo Frio

Acdo N2 1 - Criar um Boletim Informativo quinzenal para comunicagao regular das agées da SEMUSA para a gestao e para os profissionais da rede de
Cabo Frio

OBJETIVO N2 7 .5 - OBJETIVO 25. Contribuir com o fortalecimento, articulacao e organizacao regional na Baixada Litoranea

Indicador para Unidade

_— monitoramento Unidade A_no " Linha- Meta Meta de Resultado do % meta

Descricao da Meta Aoyl e G de Linha- Base Plano(2022- 2024 medida Quadrimestre alcancada
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta

1. Contribuir para o adequado N de cotas de Ndmero 2021 12 48 12 Ndmero ¥ Sem
funcionamento dos Consércios rateio mensais Apuracgdo
Intermunicipais (Hemolagos e repassadas aos
Cisbali), mobilizando recursos Consorcios ativos
financeiros e técnicos para o no ano

fortalecimento da colaboragao
regional e a adequada oferta de
servicos a populagao

Acao N2 1 - Participar das reunides de discussao da implementacdo de consércios;

Acdo N9 2 - Compor os devidos espacos deliberativos que componham os consoércios;

DIRETRIZ N2 8 - DIRETRIZ 8. Ampliar e fortalecer a participacao popular, transparéncia e o controle social na gestao publica
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OBJETIVO N2 8 .1 - OBJETIVO 26. Fomentar a participacdo, controle social e transparéncia como mecanismos de gestdo do SUS e

instituir acées integradas e participativas a nivel territorial

Descricdao da Meta

1. Viabilizar condigdes
adequadas para a atuacao
do Conselho Municipal de
Saulde, provendo recursos
logisticos, materiais e
técnicos para a realizagéo
de, ao menos, 12 plenérias
ordinarias ao ano, bem
como de suas reunides de
comissdes, teméticas e
visitas técnicas.

Indicador para

monitoramento

e avaliacao da
meta

N de plenérias
ordinarias
realizadas com
condicdes
adequadas ao
ano

Acao N° 1 - Realizar reunidao com o CMS, para priorizar o uso do orcamento para aperfeicoar a atuacdo do mesmo

2. Garantir condicdes para a N2 de

realizacdo da Conferéncia

Conferéncias

Municipal de Saude de Cabo Municipais de

Frio em 2023 e a
participagao da delegacgao
municipal nas Conferéncias
Estadual e Nacional de
Saude

3. Ofertar, ao menos, 2
acbes anuais de educacao
permanente para os
Conselheiros Municipais de
Saude

Saude realizadas
ao ano

N¢ de agles de
formacgao de
conselheiros

realizadas ao ano

Acao N2 1 - Planejar a definicao de data, horario e local para realizagdo das agdes

4. Implantar, ao menos, 4
Colegiados Gestores e/ou
Conselhos Locais de Saude
no servicos de salde,
visando construir gestdes
participativas envolvendo a
populacdo, coletivos de
segmentos, trabalhadores e
gestao.

5. Garantir que pelo menos,
85% das demandas que
chegam na Ouvidoria
tenham resposta conforme
o tempo regulamentado
pelo Ministério da Saude

N¢ de Colegiados
Gestores ou

Conselhos Locais
implantados nas
unidades de APS

Percentual de
demandas
respondidas em
tempo oportuno

Linha Meta ::Idade Resultado do % meta
Base Plano(2022- Meta 2024 SRR |GUELHT alcancada
2025) da PAS
Meta
12 48 12 NUmero ¥ Sem
Apuragao
1 1 Nao NUmero ¥ Sem
programada Apuragao
0 8 2 Ndmero ¥ Sem
Apuragao
0 4 Né&o Ndmero ¥ Sem
programada Apuracdo
77,00 85,00 85,00 Percentual ¥ Sem
Apuracao

Acdo N2 1 - Melhorar comunicagao e tempo de resposta das demandas enviadas aos Setores Responséveis, para garantir que sejam respondidas
dentro do prazo informado, para que possamos garantir o percentual previsto na Meta para 2024.

Demonstrativo da vinculacdao das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncoes Descricdao das Metas por Subfuncao

Meta
programada
para o
exercicio

Resultados
do
Quadrimestre

0 - Informagdes  Elaborar pecas de comunicagao em salde com, ao menos, 24 temas diferentes ao ano, com base no 24

Complementares calendério de datas do Ministério da Saude

Contribuir para o adequado funcionamento dos Consércios Intermunicipais (Hemolagos e Cisbali), 12
mobilizando recursos financeiros e técnicos para o fortalecimento da colaboragéo regional e a

adequada oferta de servigcos a populacdo

Avaliar anualmente a Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) realizando sua 1

atualizacdo quando pertinente
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Criar um Boletim Informativo quinzenal para comunicacdo regular das acées da SEMUSA para a 24
gestdo e para os profissionais da rede de Cabo Frio

Ofertar, ao menos, 2 agbes anuais de educagao permanente para os Conselheiros Municipais de 2
Saude
Elaborar e publicizar 1 Programacdo Anual de Saude, 3 Relatérios Quadrimestrais e 1 Relatério Anual 5

de Gestao por ano

Garantir que pelo menos, 85% das demandas que chegam na Ouvidoria tenham resposta conforme 85,00
o tempo regulamentado pelo Ministério da Saude

122 - Implementar um Comité Intersecretarial de Promogéo da Salde com a participagdo da Educacéo, 6
Administracao Assisténcia Social, Meio Ambiente, Mobilidade Urbana, Juventude, Melhor Idade, entre outras,
Geral visando pactuar agdes intersetoriais com foco na qualidade de vida e salde

Viabilizar condic0es adequadas para a atuacao do Conselho Municipal de Saude, provendo recursos 12

logisticos, materiais e técnicos para a realizacdo de, ao menos, 12 plenarias ordinarias ao ano, bem
como de suas reunides de comissdes, tematicas e visitas técnicas.

Contribuir para o adequado funcionamento dos Consércios Intermunicipais (Hemolagos e Cisbali), 12
mobilizando recursos financeiros e técnicos para o fortalecimento da colaboragdo regional e a
adequada oferta de servigos a populacdo

Elaborar pegas de comunicagdo em salide com, ao menos, 24 temas diferentes ao ano, com base no 24
calendario de datas do Ministério da Saude

Instituir um projeto de reorganizagéo da localizagdo e estrutura fisica da SEMUSA visando garantir 1
adequadas condigdes de trabalho e maior integragéo entre todos os setores da gestdo em salde

Ofertar capacitacdo em Lingua Brasileira de Sinais (Libras) para 200 profissionais da SEMUSA 50

Implementar a Politica Nacional de Atengao Integral a Populagdo Negra em Cabo Frio desenvolvendo 13
acdes intersetoriais vinculadas as 13 atribuigdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria n®
992, de 13 de maio de 2009

Implementar a Politica Nacional de Atengao Integral a Populagdo do Campo e da Floresta em Cabo 8
Frio articulando agdes vinculadas as 8 atribuicdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria
n? 2.866, de 2 dezembro de 2011

Criar um Boletim Informativo quinzenal para comunicagao regular das acées da SEMUSA para a 24
gestao e para os profissionais da rede de Cabo Frio

Implementar a oferta de préticas, orientacdo e/ou divulgagdo de atividades fisicas nos territérios de 80,00
100% das unidades de APS

Ofertar, ao menos, 2 acdes anuais de educagdo permanente para os Conselheiros Municipais de 2
Saude
Ampliar a frota para no minimo 33 carros disponiveis para o desenvolvimento das acdes da 33

Secretaria e do Conselho Municipal de Saude

Elaborar e publicizar 1 Programacdo Anual de Saude, 3 Relatérios Quadrimestrais e 1 Relatério Anual 5
de Gestdo por ano

Garantir 8 equipes NASF implantadas no municipio, visando ampliar a resolutividade dos cuidados na 7
APS nos dois distritos.

Garantir que pelo menos, 85% das demandas que chegam na Ouvidoria tenham resposta conforme 85,00
o tempo regulamentado pelo Ministério da Saude

Reformar e adequar a ambiéncia de 13 Unidades de APS com vistas a garantir adequadas condigdes 4
de funcionamento e acessibilidade da populagdo usuaria

301 - Atengao Ampliar a cobertura de ESF para 100% da populacdo de Cabo Frio. 88,00
Basica
Ofertar capacitacdo em Lingua Brasileira de Sinais (Libras) para 200 profissionais da SEMUSA 50
Implementar a Politica Nacional de Atengdo Integral a Populacdo Negra em Cabo Frio desenvolvendo 13

acoes intersetoriais vinculadas as 13 atribuigdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria n®
992, de 13 de maio de 2009

Instituir um Observatério Municipal de Vigilancia Epidemiolégica, que monitore os indicadores 3
relacionados aos principais agravos e doencas prevalentes e elabore boletins quadrimestrais
desagregados por bairro e microdrea ESF visando orientar as agdes de educagdo e comunicagao em

saude
Realizar no minimo, 90% das investigagdes de ébitos de mulheres em idade fértil 70,00
Ampliar a capacidade do municipio de monitorar os focos de arboviroses, garantindo que, ao menos, 3

3 ciclos atinjam no minimo 80% de cobertura de imdveis visitados

Realizar oficina de pactuagao do modelo de atengdo a salide, com revisdo anual, a partir de Linhas 1
de Cuidado Integral dos ciclos da vida, doencas e agravos

Promover 4 agdes anuais voltadas para promogéao da saude integral da populacéo idosa visando 4
garantir o envelhecimento ativo e saudavel

Propor e pactuar um calendario anual para o desenvolvimento de 100 acdes intersetoriais entre 100
salde, educacao e demais setores estratégicos (juventude, criancas & adolescentes, assisténcia,
entre outros) para todas as escolas prioritarias do Programa Saude na Escola
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Implementar um Comité Intersecretarial de Promogéo da Satde com a participagdo da Educacéo, 6
Assisténcia Social, Meio Ambiente, Mobilidade Urbana, Juventude, Melhor Idade, entre outras,
visando pactuar agdes intersetoriais com foco na qualidade de vida e salde

Garantir que 100% das equipes de APS estejam aptas a realizar diagndstico e tratamento para sifilis, 100,00
hepatites virais B e C e HIV para toda a populagdo que necessitar, de forma compartilhada com os
servigos de Atengao Especializada

Ampliar a proporgao de nascidos vivos de mdes com 7 ou mais consultas de pré-natal para 75% 70,00
Ampliar a cobertura de Saude Bucal na APS para 70% da populagao de Cabo Frio. 64,00
Instituir 1 Férum semestral de integracao e pactuagao entre gestores e trabalhadores da rede de 2

salde de Cabo Frio a partir da perspectiva da Educagdo Permanente em Salde e humanizagdo

Implementar a Politica Nacional de Atencao Integral a Populacdo do Campo e da Floresta em Cabo 8
Frio articulando acdes vinculadas as 8 atribuicdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria
n? 2.866, de 2 dezembro de 2011

Ampliar para 20% a proporcdo de unidades de salde que atendem ao SUS que realizam notificagao 20,00
de violéncia interpessoal e autoprovocada como base para o desenvolvimento de a¢des
intersetoriais para seu enfrentamento.

Realizar 100% das investigagdes de 6bitos fetais e infantis 100,00
Implantar 1 Centro de Controle de Zoonoses junto a vigilancia ambiental do municipio 0
Implementar a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saide do Homem desenvolvendo acdes 6

vinculadas a 8 de seus objetivos, conforme a Portaria N© 1.944, de 27 de agosto de 2009

Ampliar a oferta de Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) nos servigcos de salde 1.000
realizando no minimo 1000 atendimentos ao ano

Implementar 10 hortas comunitarias nos servicos de salide no municipio 3

Avaliar anualmente a Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) realizando sua 1
atualizacao quando pertinente

Reduzir o nimero de casos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade para 3 casos novos no 3
ano.
Reduzir a taxa de mortalidade de criancas menores de 5 anos para no maximo 8 ébitos por 1.000 8,00

nascidos vivos ao ano

Implementar o suporte ao planejamento familiar, sexual e reprodutivo em 100% das unidades de 100,00
Atencgao Primdria a Saude a partir da perspectiva da educacao para os direitos sexuais e da justica
reprodutiva

Ofertar, ao menos, 2 acdes anuais de educacdo permanente para os Conselheiros Municipais de 2
Saude
Ampliar a frota para no minimo 33 carros disponiveis para o desenvolvimento das agdes da 33

Secretaria e do Conselho Municipal de Satude

Garantir cobertura de triagem neonatal para 95% de recém nascidos residentes e/ou nascidos em 95,00
Cabo Frio na primeira semana de nascimento

Garantir o encerramento dos casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) em até 70,00
60 dias apés notificacdo

Qualificar o registros de dbitos garantindo que 90% dos registros tenham causa base definida 90,00

Garantir 95% de cobertura vacinal para criancas menores de 2 anos, conforme parametros 85,00
preconizados

Implementar a oferta de praticas, orientagdo e/ou divulgagéo de atividades fisicas nos territérios de 80,00
100% das unidades de APS

Realizar 1 Encontro Municipal de Profissionais Prescritores de Cabo Frio ao ano 1
Descentralizar o acompanhamento de usudrios com Hanseniase para 100% das unidades da APS 90,00
Instituir modelo de acolhimento e classificacdo de risco nas Unidades de APS, ampliando e 88,00

humanizando o acesso

Implementar um Plano Municipal de Educagao Permanente com a oferta de, ao menos, 3 temas 12
estratégicos anuais para a Atengao Primaria, Vigilancia em Saulde, Atengdo Especializada e Gestéo,
visando o adequado funcionamento das Linhas de Cuidado Prioritarias e das agdes de equidade

Ampliar para 100% a proporcdo de acdes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias, com foco 100,00
no atendimento a denudncias, acdes educativas para a populacao e setor regulado e de inspecao

sanitaria

Operacionalizar a vacinagao de 100% do publico alvo determinado nacionalmente para imunizagao 100,00

de Covid-19, vinculado a oferta de doses disponiveis

Ampliar para 64% a taxa de cura de Tuberculose, a partir do compartilhamento do cuidado dos 60,00
usudrios entre APS e Atengdo Especializada

Instituir a estratégia de compartilhamento do cuidado em salide mental através do matriciamento 90,00
regular dos CAPS para 100% das equipes de APS visando a integragcao das agdes na RAPS
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Garantir 8 equipes NASF implantadas no municipio, visando ampliar a resolutividade dos cuidados na 7
APS nos dois distritos.

Manter todas as agdes e servigos ofertados no municipio, prezando pelas dimensdes do acesso e 100
qualidade no cuidado

Qualificar as agdes de vigilancia da situacdo da saude do trabalhador, elaborando 1 diagnéstico 1
situacional anual referente salide ocupacional

Ampliar para 75% o acompanhamento das pessoas beneficiarias do PBF, qualificando o atendimento 63,00
das condicionalidades de satde

Ampliar para 64% a taxa de cura de Tuberculose, a partir do compartilhamento do cuidado dos 60,00
usudrios entre APS e Atencgéo Especializada

Ampliar para 80% a cobertura de exame citopatolégico visando qualificar o rastreio e a deteccao 72,00
precoce do cancer de colo do Utero na populacdo de Cabo Frio

Reformar e adequar a ambiéncia de 13 Unidades de APS com vistas a garantir adequadas condigdes 4
de funcionamento e acessibilidade da populagdo usuéria

Elaborar 2 relatérios anuais das acées relacionadas ao VIGIAR, VIGISOLO, VIGIDESASTRE, VIGIAGUA, 12
VSPEA e VIGIAPP
Realizar o monitoramento e acompanhamento de 100% dos casos confirmados de Covid-19 100,00
Realizar o acolhimento e testagem de 100% dos casos suspeitos de Covid-19 88,00
302 - Assisténcia Implementar um Comité Intersecretarial de Promogéo da Salde com a participagdo da Educacao, 6
Hospitalar e Assisténcia Social, Meio Ambiente, Mobilidade Urbana, Juventude, Melhor Idade, entre outras,
Ambulatorial visando pactuar agdes intersetoriais com foco na qualidade de vida e salde
Ofertar capacitacdo em Lingua Brasileira de Sinais (Libras) para 200 profissionais da SEMUSA 50
Implementar a Politica Nacional de Atencao Integral a Populagdo LGBT em Cabo Frio desenvolvendo 8

agoes intersetoriais vinculadas aos 8 atribuicdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria n®
2.836, de 12 de dezembro de 2011

Implementar a Politica Nacional de Atengao Integral a Populagdo Negra em Cabo Frio desenvolvendo 13
acdes intersetoriais vinculadas as 13 atribuigdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria n®
992, de 13 de maio de 2009

Ampliar em 20% a oferta de exames realizados no Laboratério Municipal de Saude Publica 264

Ampliar a percentual de partos naturais para 60% estruturando a Rede Cegonha no municipio a 51,00
partir da reorganizagéao do modelo de atengao no Hospital da Mulher com foco na humanizagao,

além de qualificar o cuidado ao pré natal de risco ndo-habitual, assisténcia ao parto e pés parto e

estimulo ao aleitamento materno

Ampliar o atendimento e acolhimento especializado em Saldde Mental para 5000 ao ano, 4.500
implantando CAPS Il no 22 Distrito e convertendo o CAPS AD e CAPS Il em servigos do tipo IlI

Reduzir a taxa de letalidade hospitalar por Infarto Agudo do Miocérdio para 10%. 11,00

Avaliar anualmente a Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) realizando sua 1
atualizacao quando pertinente

Instituir 1 Férum semestral de integracdo e pactuacdo entre gestores e trabalhadores da rede de 2
saude de Cabo Frio a partir da perspectiva da Educagao Permanente em Salde e humanizagdo

Realizar 1 encontro anual da Rede de Cuidado a Pessoa com Deficiéncia 1

Implementar a Politica Nacional de Atengao Integral a Populacdo do Campo e da Floresta em Cabo 8
Frio articulando acdes vinculadas as 8 atribuicdes pertinentes a gestdo municipal conforme Portaria
n? 2.866, de 2 dezembro de 2011

Ampliar 40% do nimero de atendimentos e do escopo da oferta de Reabilitagdo em ambos os 46.800
distritos de Cabo Frio, qualificando a Rede de Pessoas com Deficiéncia.

Aprimorar o processo de desinstitucionalizagdo, implantando o 32 Servigo Residencial Terapéutico no 29
1¢ Distrito
Operacionalizar a oferta de 12 cirurgias bariadtricas anuais para usudrios que apresentem avaliacao 12

técnica multiprofissional acerca da necessidade do tratamento, integrado a implementacao da Linha
de Cuidado de Sobrepeso e Obesidade em adultos

Elaborar estudo anual de oferta e demanda dos servigos de atencdo especializada da rede prépria e 1
conveniada SUS.

Implementar 10 hortas comunitérias nos servigos de saide no municipio 3
Realizar 1 Encontro Municipal de Profissionais Prescritores de Cabo Frio ao ano 1
Ampliar a frota para no minimo 33 carros disponiveis para o desenvolvimento das agdes da 33

Secretaria e do Conselho Municipal de Saude

Qualificar o registros de dbitos garantindo que 90% dos registros tenham causa base definida 90,00
Implementar um polo de atendimento ambulatorial em oncologia no municipio de Cabo Frio 1
Readequar e ampliar para 8 o quantitativo de letitos de retaguarda hospitalar para internagao 8

psiquiatrica de curta permanéncia
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303 - Suporte
Profildtico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagéo e
Nutrigao

Ampliar a cobertura de mamografia para 75% do publico alvo, visando qualificar a deteccdo precoce
de cancer de mama

Reformar, adequar e/ou ampliar a estrutura de 12 Unidades de Ateng&o Especializada e de Urgéncia
e Emergéncia do municipio

Ampliar para 64% a taxa de cura de Tuberculose, a partir do compartilhamento do cuidado dos
usuarios entre APS e Atencdo Especializada

Implementar um Plano Municipal de Educagdo Permanente com a oferta de, ao menos, 3 temas
estratégicos anuais para a Atengao Primadria, Vigilancia em Salde, Atengao Especializada e Gestao,
visando o adequado funcionamento das Linhas de Cuidado Prioritarias e das acdes de equidade

Ampliar a atencéo odontoldgica especializada para 6.000 atendimentos a partir de um Centro de
Especialidades Odontoldgicas em cada distrito e do atendimento de urgéncia e emergéncia nas UPAs

Ampliar para 64% a taxa de cura de Tuberculose, a partir do compartilhamento do cuidado dos
usuarios entre APS e Atencao Especializada

Ampliar a oferta para 420 cirurgias eletivas de baixa e média complexidade para criangas e
adolescentes garantindo profissionais qualificados e infraestrutura fisica

Manter todas as agdes e servigos ofertados no municipio, prezando pelas dimensdes do acesso e
qualidade no cuidado

Ampliar o atendimento e acolhimento especializado em Salde Mental para 5000 ao ano,
implantando CAPS Il no 22 Distrito e convertendo o CAPS AD e CAPS Il em servigos do tipo Il

Aprimorar o processo de desinstitucionalizagdo, implantando o 32 Servico Residencial Terapéutico no
1° Distrito

Readequar e ampliar para 8 o quantitativo de letitos de retaguarda hospitalar para internagao
psiquiatrica de curta permanéncia

Instituir a estratégia de compartilhamento do cuidado em salide mental através do matriciamento
regular dos CAPS para 100% das equipes de APS visando a integragao das agdes na RAPS

Ampliar para 100% a proporgao de agdes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias, com foco
no atendimento a denudncias, acdes educativas para a populacao e setor regulado e de inspecao
sanitaria

Garantir que 100% das equipes de APS estejam aptas a realizar diagndstico e tratamento para sifilis,
hepatites virais B e C e HIV para toda a populagdo que necessitar, de forma compartilhada com os
servigos de Atengao Especializada

Reduzir o nimero de casos de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade para 3 casos novos no
ano.

Realizar 100% das investigacdes de ébitos fetais e infantis
Descentralizar o acompanhamento de usudrios com Hanseniase para 100% das unidades da APS

Garantir o encerramento dos casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) em até
60 dias apds notificacdo

Ampliar para 64% a taxa de cura de Tuberculose, a partir do compartilhamento do cuidado dos
usuarios entre APS e Atencao Especializada

Ampliar para 64% a taxa de cura de Tuberculose, a partir do compartilhamento do cuidado dos
usuarios entre APS e Atengdo Especializada

Realizar o monitoramento e acompanhamento de 100% dos casos confirmados de Covid-19
Realizar o acolhimento e testagem de 100% dos casos suspeitos de Covid-19
Implementar 10 hortas comunitérias nos servigos de saide no municipio

Reduzir ao menos 2% do percentual de obesidade em criangas e adolescentes implantando a Linha
de Cuidado do Sobrepeso e da Obesidade na Rede de Atengéo as Pessoas com doencas crénicas
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfungées

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administracao
Geral

301 - Atengao
Bésica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profildtico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentacao e
Nutrigao

Categoria
Econémica

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Recursos
ordinarios
- Fonte
Livre (R$)

0,00
0,00
N/A

0,00

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00

Ti éncias de

Tr éncias de

dei
e de transeferéncla
de impostos (receita
prépria - R$)
0,00
0,00
28.082.000,00

605.000,00

430.220.727,89
3.680.000,00
31.750.000,00

0,00

0,00

0,00

200.000,00
60.000,00
55.000,00

135.000,00
30.000,00

56.000,00

fundos a Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Federal
(R$)

0,00
0,00
0,00

0,00

39.386.500,00
810.100,00
81.940.000,00

0,00

0,00

0,00

450.000,00
0,00
2.275.000,00
35.000,00
50.000,00

0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/09/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS

fundos ao Fundo
de Recursos do
SUS, provenientes
do Governo
Estadual (R$)

0,00
30.000,00

0,00

17.970.000,00
0,00
25.669.000,00

0,00

Transferéncias Operacées Royalties do Outros recursos
de convénios  de Crédito petréleo destinados a
Saﬂd-e (Rs)é a'sa“e (R”' a saide Saude (R$)
(R$)
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 7.800.000,00 0,00
0,00 0,00 250.000,00 0,00
41.000,00 0,00 44.626.141,19 0,00
470.000,00 0,00 9.700.173,87 0,00
0,00 0,00 54.131.902,39 0,00
550.000,00 0,00 7.441.296,38 1.150.000,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 75.000,00 0,00
0,00 0,00 0,00 N/A
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 182.262,66 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

Néo foi possivel obter o resultado do quadrimestre, uma vez que as diretrizes, objetivos, metas e indicadores do Municipio séo anualizados. Devido a essa
caracteristica, o relatério apresenta-se sem a apuragao referente ao quadrimestre em questdo.
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80.0C
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/09/2025.
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9. Execucao Orcamentéria e Financeira

A disponibilizagdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execucao da programacao por fonte de recurso, subfuncdo e categoria econémica

Né&o ha dados para o periodo informado
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 03/05/2024.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 03/05/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
1. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA DO 12 QUADRIMESTRE (JAN-ABR) DE 2024

Trata o presente expediente de relatério resumido da execugdo orgamentaria, financeira e patrimonial do exercicio de 2024 do Fundo Municipal de Satde de Cabo Frio.

Ressaltamos que a presente analise técnica se deu com base nas informacgdes extraidas do sistema de informatica que detém os registros dos atos e fatos contabeis,

levando a efeito nesta analise, os balancetes das receitas e das despesas do exercicio de 2024, os anexos contabeis que compdem os balangos do respectivo Fundo e

demonstrativos que estdo em posse no servico contdbil do Fundo Municipal de Saude.
As sub fungbes governamentais da fungdo satde (10), foram divididas em:
122 ¢ Administracao Geral
128 ¢ Formacéao de Recursos Humanos
301 ¢ Atengao Basica;
302 ¢ Assist. Hospitalar e Ambulatorial;
304 ¢ Vigilancia Sanitéria;
305 ¢ Vigilancia Epidemiolégica;

306 ¢ Alimentacao e Nutrigao;

As despesas nessas subfun¢des governamentais foram distribuidas em despesas correntes e despesas de capital, incluindo as despesas intraorgamentarias

referentes aos encargos dos servidores do quadro permanente da salde municipal.

O total da despesa empenhada no exercicio, importou em R$ 272.823.878,01 (duzentos e setenta e dois milhdes, oitocentos e vinte e trés mil, oitocentos e setenta e

oito reais e um centavo), oriundas das fontes de recursos ordinarios, receitas de impostos e transferéncias de impostos, relativas a saude (limite legal), transferéncias fundo a

fundo SUS-Federal e SUS-Estadual, convénios destinados a salde, royalties e outros recursos vinculados a saude.

Vejamos no quadro abaixo a distribuicao dessa despesa pela subfungbes discriminadas acima e por suas Fontes de Recursos e os valores respectivamente

empenhados, liquidados e pagos em 2024:

Quadro 18. Execucéao Por Tipo De Despesa - Por Fungao/Subfuncao/Fonte referente ao 12 quadrimestre de 2024.

EXECUCAO POR TIPO DE DESPESA - POR FUNCAO/SUBFUNCAO/FONTE

) DOTACAO
SUBFUNCOES EMPENHADO LIQUIDADO PAGO
INICIAL

R$ R$
21.049.361,15 21.049.361,15

10.122 - R$ 36.767.000,00 R$ 35.111.978,58
ADMINISTRAGAO

R R$
GERAL R$ 35.111.978,58
36.767.000,00 21.049.361,15 21.049.361,15
10.128 - R$ 70.000,00 R$ - RS - RS -
FORMACAO DE
RECURSOS 16 70.000,00 RS - RS - RS -
HUMANOS
R$ R$ R$
10.301 - R$ 92.388.330,17
- 159.704.642,95 22.740.924,00 22.733.537,04
ATENCAO
) R$ RS RS
BASICA R$ 92.388.330,17
159.704.642,95 22.740.924,09 22.733.537,04
10.302 - R$ R$ R$
R$ 141.068.569,26
ASSISTENCIA  202.632.198,77 49.828.919,58 48.938.057,25
HOSPITALARE R$ R$ R$ R$

AMBULATORIAL 202.632.198,77 141.068.569,26  49.828.919,58 48.938.057,25
10.304 -
VIGILANCIA
SANITARIA  R$ 785.000,00 R$ 145.000,00  R$ 5.363,08 R$ 5.363,08

R$ 785.000,00 R$ 145.000,00 R$ 5.363,08 R$ 5.363,08

10.305 - R$ 2.682.262,66 R$ 4.110.000,00 R$ 987.838,81 R$ 987.838,81
VIGILANCIA . s 00000 RS RS
. R$ 4.110.000,
EPIDEMIOLOGICA ; ¢82.262,66 987.838,81  987.838,81
R$ 136.000,00 RS - R$ - RS -
10.306 -
ALIMENTACAO E R$ 136.000,00 RS - RS - RS -
NUTRICAO
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R$
TOTAL

402.777.104,38 272.823.878,01

R$ R$

R$

94.612.406,71 93.714.157,33

O relatério/quadro a seguir, evidenciado de forma pormenorizada entre a previsao inicial da receita e a sua execugdo no periodo, somadas ainda a arrecadagéo do

periodo anterior, demonstra que o valor arrecado até 30/04/2024 encontra-se dentro do valor médio orcado para o quadrimestre em questéo, tendo em vista a

proporcionalidade do total orcado de R$ 171.196.600,00 para o exercicio de 2024.

Quadro 19. Comparativo Da Receita Orgada Com A Arrecadada - Periodo De 01/01/2024 A 30/04/2024

COMPARATIVO DA RECEITA ORCADA COM A ARRECADADA - PERIODO DE 01/01/2024 A 30/04/2024

Céd.

Orcament.

1000.00.00.00

1300.00.00.00

1320.00.00.00

1321.00.00.00

1321.01.00.00

1321.01.67.00

1321.01.67.00 1600

1321.01.67.00 16040058

1321.01.67.00 16040064

1321.01.67.00 1605

1321.01.68.00

1321.01.68.00 1601

1321.01.68.00 16010117

1321.01.69.00

1321.01.69.00 1602

Titulos Orcada

RECEITAS

Arrecadada

Diferenca

168.686.500,00 53.957.130,97 114.729.369,03

CORRENTES
Receita Patrimonial 3.713.000,00

Receitas de Valores

3.713.000,00
Mobiliarios
Juros de Titulos de

3.713.000,00
Renda

Remuneracéao de
3.713.000,00
Depésitos Bancarios

Rendimentos
VINCULADOS -
BLOCO DE 1.030.000,00
MANUTENGAO -
SAUDE
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
1.000.000,00
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
TRANSF. GOV. FED. -

10.000,00
PROGRAMA ACS

TRANSF. GOV. FED -
PROGR. ACE - VIG.

10.000,00
EPIDEM. E AMB. EM

SAUDE
Assisténcia financeira
da Unigo destinada &
complementacao ao

10.000,00
pagamento dos pisos
salariais para
profissionais da
Rendimentos
VINCULADOS -
BLOCO DE 300.000,00
ESTRUTURAGAO -
SAUDE
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL - 300.000,00
BLOCO
ESTRUTURACAO
TRANSF FUNDO A
FUNDO - UBS
Rendimentos
VINCULADOS -
BLOCO DE 1.000,00
MANUTENGAO -
COVID-19 - SAUDE
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS

1.000,00

- GOV FEDERAL -

COVID MANUTENGCAO

https://digisusgmp.saude.gov.br

1.414.595,74

1.414.595,74

1.414.595,74

1.414.595,74

590.293,23

536.600,69

53.692,54

110.039,59

108.870,85

1.168,74

2.298.404,26

2.298.404,26

2.298.404,26

2.298.404,26

439.706,77

463.399,31

10.000,00

10.000,00

-43.692,54

189.960,41

191.129,15

-1.168,74

1.000,00

1.000,00
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1321.01.70.00

1321.01.70.00

1321.01.71.00

1321.01.71.00

1321.01.72.00

1321.01.72.00

1321.01.73.00

1321.01.73.00

1321.01.73.00

1321.01.73.00

1321.01.73.00

1321.01.73.00

1321.01.73.00

1321.01.74.00

1321.01.74.00

1321.01.77.00

1321.01.77.00

1603

1500

1621

1631

16310128

16310922

16310931

16310934

16310935

16320916

1635

Rendimentos
VINCULADOS -
BLOCO DE
ESTRUTURAGAO -
COVID-19 - SAUDE
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
COVID ESTRUTURACAO
Rendimentos
VINCULADOS -
IMPOSTOSE TRANSF.
IMPOSTOS - SAUDE
RECURSOS NAO
VINCULADOS DE
IMPOSTOS
Rendimentos
VINCULADOS -
TRANSFERENCIAS
DO ESTADO - SAUDE
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV. ESTADUAL
Rendimentos
VINCULADOS -
CONVENIOSSAUDE

COM A UNIAO

TRANSF. DO GOVERNO
FEDERAL REFERENTES
A CONVENIOS E
INSTRUM,
CONGENERES SAUDE
TRANSF GOV FED -
EMENDAS
PARLAMENTARES SUS
FNS

TRANSF. GOV. FED. -
E.P. - REFORMA ESF
BOCA DO MATO
TRASNF GOV. FED. -
E.P. - PSF ARACA -
REQUAL. UBS INVEST.
TRASNF GOV. FED -
E.P. - PSF TANGARA -
REQUAL. UBS INVEST.
TRASNF GOV. FED - E.
P. - ESF JACARE -
REQUAL UBS INVEST
Rendimentos
VINCULADOS -
CONVENIOSSAUDE
COM O ESTADO
RES. SES 2831/22-
REF./AMPLIAGAO SAO
JOSE OPERARIO
Rendimentos
VINCULADOS -
ROYALTIESSAUDE
ROYALTIES DO
PETROLEO E GAS
NATURAL VINCULADOS

A SAUDE

https://digisusgmp.saude.gov.br

1.000,00

1.000,00

120.000,00

120.000,00

2.000.000,00

2.000.000,00

61.000,00

20.000,00

1.000,00

10.000,00

10.000,00

10.000,00

10.000,00

150.000,00

150.000,00

50.000,00

50.000,00

21.228,59

21.228,59

632.929,62

632.929,62

501,71

468,64

33,07

59.543,56

59.543,56

1.000,00

1.000,00

98.771,41

98.771,41

1.367.070,38

1.367.070,38

60.498,29

19.531,36

966,93

10.000,00

10.000,00

10.000,00

10.000,00

150.000,00

150.000,00

-9.543,56

-9.543,56
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1321.01.85.00

1321.01.85.00 1708

1700.00.00.00

1710.00.00.00

1713.00.00.00

1713.50.00.00

1713.50.10.00

1713.50.10.01

1713.50.10.01 1600

1713.50.10.02

1713.50.10.02 1600

1713.50.10.02 16040058

1713.50.10.03

1713.50.10.03 16040058

1713.50.10.04

1713.50.10.04 1600

1713.50.10.05

Rendimentos
VINCULADOS - o 59,44 -59,44

ROYALTIESDA UNIAO

TRANSF. UNIAO

REFERENTE A

COMPENSAGAO 0 59,44 -59,44
FINANCEIRA DE

RECURSOS MINERAIS

Transferéncias
164.773.500,00 52.538.317,73 112.235.182,27
Correntes

Transferéncias da
Uniéo e de suas 123.104.500,00 42.834.721,30 80.269.778,70

Entidades

Transferéncias de
Recursos do Sistema
123.104.500,00 42.834.721,30 80.269.778,70

Unico de Saude &

Ssus
Transferéncias de
Recursos do Sistema
123.104.500,00 42.834.721,30 80.269.778,70
Unico de Sadde &
SUS ¢ Repasses
Transferéncias de
Recursos do Bloco
21.055.000,00 5.733.981,50 15.321.018,50
de Manutencao das
Acoes e Servicos
INCENTIVO
FINANCEIRO DA APS
1.600.000,00 472.997,10 1.127.002,90
- DESEMPENHO - At.
Basica
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
1.600.000,00 472.997,10 1.127.002,90
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
INCENTIVO PARA
AGOES
2,000.000,00 377.725,50 1.622.274,50
ESTRATEGICAS -
Atencéao Basica
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
500.000,00 18.125,50 481.874,50
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
TRANSF. GOV. FED. -

1.500.000,00 359.600,00 1.140.400,00
PROGRAMA ACS

AGENTE
COMUNITARIO DE 4.600.000,00 1.694.400,00 2.905.600,00

SAUDE - At. Basica

TRANSF. GOV. FED. -
4.600.000,00  1.694.400,00 2.905.600,00
PROGRAMA ACS
INCENTIVO
FINANCEIRO DA APS
- CAPITACAO 9.000.000,00 2.540.321,90 6.459.678,10
PONDERADA - At.
Basica
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
9.000.000,00  2.540.321,90 6.459.678,10
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
INCREMENTO
TEMPORARIO AO
CUSTEIO DOS 3.500.000,00 0 3.500.000,00
SERVICOS - At.

Basica

https://digisusgmp.saude.gov.br
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1713.50.10.05 16000911

1713.50.10.06

1713.50.10.06 16000985

1713.50.10.07

1713.50.10.07 16000002

1713.50.10.11

1713.50.10.11 1600

1713.50.20.00

1713.50.20.01

1713.50.20.01 1600

1713.50.20.02

1713.50.20.02 1600

1713.50.20.03

1713.50.20.03 1600

1713.50.20.04

1713.50.20.04 1600

1713.50.20.05

1713.50.20.05 1600

1713.50.20.06

TRASNF FUNDO A
FUNDO - INCREM.
TEMPORARIO DE
CUSTEIO PAB
PROGRAMA DE
INFORMATIZAGAO
DA APS- At. Basica
TRANSF FUNDO A
FUNDO
INFORMATIZAGAO DA
APS
IMPLEMENTACAO DE
POLITICAS REDE
CEGONHA- At.
Basica

TRANSF. FUNDO A
FUNDO - REDE
CEGONHA - SUs
INCENTIVO FINANC.
ATENGAO A SAUDE
BUCAL

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncias de
Recursos do Bloco
de Manutencéao das
Acoes e Servicos
Transferéncia MAC -
Procedimentos
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncia MAC -
Saude Mental
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncia MAC -
Cerest

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncia MAC -
Upa

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncia MAC -
Faec Nefrologia
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncia MAC -
Faec Transplante de

Orgéaos

https://digisusgmp.saude.gov.br

3.500.000,00 0

350.000,00 217.600,00

350.000,00 217.600,00

5.000,00 o

5.000,00 0

o 430.937,00

0 430.937,00

73.130.000,00 30.459.578,09

48.000.000,00 16.922.412,65

48.000.000,00 16.922.412,65

1.200.000,00 286.863,48

1.200.000,00 286.863,48

400.000,00  120.000,00

400.000,00 120.000,00

8.100.000,00 2.700.000,00

8.100.000,00  2.700.000,00

6.000.000,00 2.230.780,48

6.000.000,00  2.230.780,48

20.000,00 o

3.500.000,00

132.400,00

132.400,00

5.000,00

5.000,00

-430.937,00

-430.937,00

42.670.421,91

31.077.587,35

31.077.587,35

913.136,52

913.136,52

280.000,00

280.000,00

5.400.000,00

5.400.000,00

3.769.219,52

3.769.219,52

20.000,00
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1713.50.20.06 1600

1713.50.20.07

1713.50.20.07 16000130

1713.50.20.08

1713.50.20.08 1600

1713.50.20.09

1713.50.20.09 1600

1713.50.20.10

1713.50.20.10 16000920

1713.50.20.11

1713.50.20.11 1600

1713.50.20.12

1713.50.20.12 1600

1713.50.20.13

1713.50.20.13 1600

1713.50.30.00

1713.50.30.01

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
INCREMENTO
TEMPORARIO AO
CUSTEIO -
transferencia MAC
TRANS FUNDO A
FUNDO - INCREMENTO
TEMPORARIO MAC
Transferéncia MAC -
Melhor em Casa
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferencia MAC -
FAEC - CARDIOLOGIA
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transf. MAC - LC 197
- Port. 443 -
Entidades sem Fins
Lucrativos

TRANSF. FUNDO A
FUNDO - MAC - LC 197 -
PORT 443 - ENTID. SEM
FINS LUCRAT.
Transferencia MAC -
FAEC - Redugaode
Filas Cirurgicas
(Eletivaas)

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -

BLOCO MANUTENGAO

Transferencia MAC -
FAEC - Tratamento
Doenca Macular
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferencia MAC -
FAEC - CIRURGIA
BARIATRICA

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncias de
Recursos do Bloco
de Manutencéo das
Acdes e Servicos
Acdes em Vigilancia
em Saude -

DESPESAS DIVERSAS

https://digisusgmp.saude.gov.br

20.000,00

3.000.000,00

3.000.000,00

1.400.000,00

1.400.000,00

1.200.000,00

1.200.000,00

3.500.000,00

3.500.000,00

300.000,00

300.000,00

10.000,00

10.000,00

5.000.000,00

2,000.000,00

6.800.000,00

6.800.000,00

424.000,00

424.000,00

437.947,04

437.947,04

524.744,59

524.744,59

6.480,00

6.480,00

6.349,85

6.349,85

1.639.460,31

570.600,15

20.000,00

-3.800.000,00

-3.800.000,00

976.000,00

976.000,00

762.052,96

762.052,96

3.500.000,00

3.500.000,00

-224.744,59

-224.744,59

3.520,00

3.520,00

-6.349,85

-6.349,85

3.360.539,69

1.429.399,85
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1713.50.30.01 1600

1713.50.30.02

1713.50.30.02 16040064

1713.50.30.03

1713.50.30.03 1600

1713.50.30.04

1713.50.30.04 1600

1713.50.40.00

1713.50.40.01

1713.50.40.01 1600

1713.50.50.00

1713.50.50.03

1713.50.50.03 1605

1713.50.50.04

1713.50.50.04 1600

1720.00.00.00

1723.00.00.00

1723.50.00.00

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS

2.000.000,00 570.600,15
- GOV FEDERAL -

BLOCO MANUTENGAO
Combate a Endemias  2.500.000,00  911.064,00
TRANSF. GOV. FED -
PROGR. ACE - VIG.
2.500.000,00 911.064,00

EPIDEM. E AMB. EM

SAUDE
Acbes em Vigilancia
150.000,00 46.816,00
Sanitéria
TRANSF. FUNDO A

FUNDO RECURSOS SUS

150.000,00 46.816,00
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Controle DST/AIDS 350.000,00  110.980,16

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
350.000,00 110.980,16

- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncias de
Recursos do Bloco

1.400.000,00 762.634,16

de Manutencéao das

Acoes e Servicos

Assisténcia
1.400.000,00  762.634,16
Farmacéutica

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
1.400.000,00 762.634,16
- GOV FEDERAL -
BLOCO MANUTENGAO
Transferéncias de
Recursos do Bloco
22.519.500,00 4.239.067,24
de Manutencao das
Acoes e Servigos
Transferéncias
Complementacao 22.519.500,00 4.153.555,59
PisoEnfermagem
Assisténcia financeira
da Unido destinada a
complementacéo ao
22.519.500,00  4.153.555,59
pagamento dos pisos
salariais para
profissionais da
Transferéncia
Gestéo do SUS -
o 85.511,65
TRANSFORMAGAO
DIGITAL NO SUS
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
0 85.511,65

- GOV FEDERAL -

BLOCO MANUTENGAO

Transferéncias
41.669.000,00 9.703.596,43
Intergovernamentais

Transferéncias de
Recursos do Sistema
41.669.000,00 9.703.596,43

Unico de Saude &

sus

Transferéncias de
Recursos do Sistema
41.669.000,00 9.703.596,43

Unico de Sadde &

Sus

https://digisusgmp.saude.gov.br

1.429.399,85

1.588.936,00

1.588.936,00

103.184,00

103.184,00

239.019,84

239.019,84

637.365,84

637.365,84

637.365,84

18.280.432,76

18.365.944,41

18.365.944,41

-85.511,65

-85.511,65

31.965.403,57

31.965.403,57

31.965.403,57
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1723.50.01.00

1723.50.01.01

1723.50.01.01 1621

1723.50.01.02

1723.50.01.02 1621

1723.50.01.03

1723.50.01.03 16210943

1723.50.01.04

1723.50.01.04 16210970

1723.50.01.06

1723.50.01.06 1621

1723.50.01.08

1723.50.01.08 1621

1723.50.01.09

1723.50.01.09 16210814

1723.50.01.12

1723.50.01.12 1621

1723.50.01.13

1723.50.01.13 1621

Transferéncias de
Recursos do Sistema
Unico de Satde -
Principal

UPA PARQUE BURLE
E TAMOIOS

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV. ESTADUAL
FARMACIA BASICA -
IAFABI (ESTADO)
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV. ESTADUAL
REDE DE
ONCOLOGIA

TRANSF FUNDO A
FUNDO - CO-
FINANCIAMENTO
ONCOLOGIA

PREFAPS
(PROGRAMA DE
FINANC.ATENCAO
PRIMARIA DE SAUDE
DO RJ)

TRANSF FUNDO A
FUNDO - PREFAPS -
RESOLUGAO 2146
PNAISARI -
ADOLESCENTES EM
CONFLITO COM A LEI
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV. ESTADUAL
CARDIOLOGIA
(ESTADO)

TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV. ESTADUAL
PAHI - Programa
Apoio Hospital do
Interior

TRANS FUNDO A
FUNDO - PAHI - PROGR.
ATENGAO HOSP.
INTERIOR

TERAPIA RENAL
SUBSTITUTIVA
(HEMODIALISE) E
CONFECCAO DE
FISTULA ARTERI
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
- GOV. ESTADUAL
COFI-RAPS -
ATENGAO
PSICOSSOCIAL
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS

- GOV. ESTADUAL

https://digisusgmp.saude.gov.br

41.669.000,00

8.200.000,00

8.200.000,00

550.000,00

550.000,00

6.000.000,00

6.000.000,00

3.000.000,00

3.000.000,00

50.000,00

50.000,00

350.000,00

350.000,00

5.000.000,00

5.000.000,00

1.500.000,00

1.500.000,00

o

0

9.703.596,43

2.400.000,00

2.400.000,00

3.651.769,69

3.651.769,69

51.336,00

51.336,00

91.926,74

91.926,74

1.854.000,00

1.854.000,00

1.591.200,00

1.591.200,00

63.364,00

63.364,00

31.965.403,57

5.800.000,00

5.800.000,00

550.000,00

550.000,00

2.348.230,31

2.348.230,31

3.000.000,00

3.000.000,00

-1.336,00

-1.336,00

258.073,26

258.073,26

3.146.000,00

3.146.000,00

-91.200,00

-91.200,00

-63.364,00

-63.364,00
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1723.50.01.14

1723.50.01.14 16210977

1723.50.01.16

1723.50.01.16 1621

1723.50.01.17

1723.50.01.17 16210923

1900.00.00.00

1920.00.00.00

1922.00.00.00

1922.99.00.00

1922.99.01.00

1922.99.01.03

1922.99.01.03 1500

1922.99.01.03 1501

1922.99.01.03 1621

2000.00.00.00

2400.00.00.00

2410.00.00.00

2411.00.00.00

2411.51.00.00

2411.51.10.00

2411.51.10.00 1631

PROGRAMA LACOS -

MATERNIDADE 500.000,00
SEGURA

TRANSF FUNDO A

FUNDO - REDE 500.000,00
CEGONHA SES 2197

MAC - CIRURGIAS

100.000,00
ELETIVAS
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS 100.000,00

- GOV. ESTADUAL

PROGRAMA

FORTALECIMENTO 16.419.000,00
PARA DOENCAS E

AGRAVOS

TRANSF. FUNDO A
FUNDO - ESTADO - 16.419.000,00
DOENCAS E AGRAVOS

Outras Receitas

200.000,00
Correntes
Indenizacdes e
200.000,00
Restituicdes
Restituicoes 200.000,00
Outras Restituicoes 200.000,00
Outras Restituicoes -
200.000,00
Principal
Outras Restituicoes -
200.000,00
SAUDE
RECURSOS NAO
VINCULADOS DE 150.000,00
IMPOSTOS
OUTROS RECURSOS
50.000,00
NAO VINCULADOS
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS 0
- GOV. ESTADUAL
Receitas de Capital 2.510.100,00
Transferéncias de
2,510.100,00
Capital
Transferéncias da
Unido e de suas 1.510.100,00
Entidades
Transferéncias de
Recursos do Sistema
1.510.100,00
Unico de Satde -
Sus
Transferéncias de
Recursos do Sistema
1.510.100,00

Unico de Saude &

SUS - Fundo a F

Transferéncias Bloco

de Estruturacao de 1.000.000,00
Saude - Atencao

Primaria

TRANSF. DO GOVERNO

FEDERAL REFERENTES

A CONVENIOS E 1.000.000,00
INSTRUM,

CONGENERES SAUDE

https://digisusgmp.saude.gov.br

o

0

4.217,50

4.217,50

4.217,50

4.217,50

4.217,50

4.217,50

3.905,88

0

311,62

0

500.000,00

500.000,00

100.000,00

100.000,00

16.419.000,00

16.419.000,00

195.782,50

195.782,50

195.782,50

195.782,50

195.782,50

195.782,50

146.094,12

50.000,00

-311,62

2.510.100,00

2.510.100,00

1.510.100,00

1.510.100,00

1.510.100,00

1.000.000,00

1.000.000,00
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Transferéncias Bloco
de Estruturacio de
2411.51.20.00 510.100,00 o 510.100,00
Saude - Atencao
Especializada
TRANSF. FUNDO A
FUNDO RECURSOS SUS
2411.51.20.00 1601 - GOV FEDERAL - 510.100,00 0 510.100,00
BLOCO
ESTRUTURACAO
Transferéncias
2420.00.00.00 1.000.000,00 0 1.000.000,00
Intergovernamentais
Transferéncias de
Convénios dos
2422.00.00.00 1.000.000,00 0 1.000.000,00
Estados e DF e de
Suas Entidades
Transferéncias de
Convénios dos
2422.50.00.00 Estados para o 1.000.000,00 0 1.000.000,00
Sistema Unico de
Satde
Transf. PAHI Res.
SES 2831/22 -
2422.50.01.00 1.000.000,00 0 1.000.000,00
Hospital S.José
Operario
RES. SES 2831/22-
2422.50.01.00 16320916 REF.JAMPLIACAO SAO 1.000.000,00 0 1.000.000,00
JOSE OPERARIO

TOTAL BRUTO DA RECEITA ORCAMENTARIA 171.196.600,00 53.957.130,97 117.239.469,03

TOTAL LiQUIDO DA RECEITA ORCAMENTARIA 171.196.600,00 53.957.130,97 117.239.469,03

As despesas com desenvolvimento da salide municipal, atingiu o percentual de 42,05% das receitas com impostos e transferéncias de impostos, conforme demonstra o
relatério resumido da execugao orcamentérias, o qual resumidamente, transcrevemos abaixo:
Quadro 20. Relatério Resumido da Execugao Orgamentéria

APURACAO DO CUMPRIMENTO DO  DESPESAS
DESPESAS DESPESAS

LIMITE MiNIMO PARA APLICACAO EMPENHADAS
LIQUIDADAS (e) PAGAS (f)

EM ASPS (C))

Total das Despesas com ASPS (XII) =
88.304.551,47 48.472.022,07 48.471.922,43
(X1)
(-) Restos a Pagar Nao Processados
Inscritos Indevidamente no Exercicio 0 0 0
sem Disponibilidade Financeira (XIII)
(-) Despesas Custeadas com
Recursos Vinculados a Parcela do

Percentual Minimo nao Aplicadas 0 0 0

ASPS Exercicios Anteriores (XIV

(-) Despesas Custeadas com
Disponibilidade de Caixa Vinculada 0 0 0
aos Restos a Pagar Cancelados (XV)
(=) VALOR APLICADO EM ASPS

88.304.551,47 48.472.022,07 48.471.922,43
(XVI) = (XII - XIII - XIV - XV)
Despesa Minima se ser Aplicada em
ASPS (XVII) = (Ill) x 15% (LC 31.503.117,55
141/2012)
Despesa Minima se ser Aplicada em
ASPS (XVII) = (lll) x (Lei Organica 206.870.471,94
Municipal = 98.50%)
Diferenga entre Valor Aplicado e
Despesa Minima a ser Aplicada (XVIII) -158.398.449,87
= (XVI (d ou e) - XVII)
Limite ndo Cumprido (XIX) = (XVIII)

-158.398.449,87
(Quando valor for inferior a zero)
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PERCENTUAL RECEITA
IMPOSTOS/TRANSFERENCIAS
CONSTITUCIONAIS/LEGAIS

APLICADOS EM ASPS (XVI/IIl) x 100 42,05
(minimo de 15% conforme LC n®

141/2012 ou % da Lei Organica

Municipal)

23,08 23,08

Quadro 21. Dados SIOPS - Receitas Municipais da Administragao Direta 1.2 quadrimestre de 2024.

10/05/2024 14:00:57
[R03ZRT2 . RODRIGUES]

Sistena de Contab)

PREFEITURA MUNICIPAL DE CABO FRIO
dade ¢ Orcarento Ptblico

ercicior

SI075 - Receitas Municipais da Adninistracéo Direta
eriol 4

Unidade Gestora: FUNDO MINICIPAL DE SADDE
Fonte de Recurso: CONSOLIDADO

jem de Recurso: CONSOLIDADO

Tipo de Agrupanento: Sen agruparento

01/01/2024 a 30/04/202:

Pégina: 0001

Codigo Especificagio

Erevisio
Atualizada 2024

Receita

Receita
Fealizada 2024
Até o Periodo

00.00.00.00 RECEITAS CORRENTES

00.00.00.00 Receita Patrinonial

.00.00.00 Receitas de Valores Mobilidrios

.00.00.00 Juros de Titulos de Renda

21.01.00.00 Remnezacéo de Depbsitos Bancirios

21.01.02,00 Remuneracio de Depésitos Bancarics- SAUDE
01 Rendimentos SRUDE - BLOCO CUSTEIO

02 Rendimentos SAJDE - BLOCO INVESTIMENTOT
3 Rendimentos SAJDE - CORONAVIRUS SUS
04 Rendimentos SAJDE - CUSTEIO ESTAD0

s SAJDE - CONVENIOS FNS
DE - ORDINARIO-SAUDE
06 - U85
0E - ROALTIES SAUDE
0E - RECURSOS CABS IS
0E - EMENDAS EARLAMENTARES
CULADOS - BLOCO DE MANUTENGEO - SAUDE
CULADOS - BLOCO DE ESTRUTURACHO - SAUDE
.00 Rendizentos VINCULADOS - BLOCO DE MANUTENC i
.00 Rendimentos VINCULADOS - BLOCO DE ESTRUTURACEO -
.00 Rendimentos VINCULADOS - IMPOSTOSE TRANSF. IMPOSTOS - SAUDE
.00 Rendimentos VINCULADOS - TRANSFERENCIAS DO ESTADO - SAUDE
vemmenw INCULADOS - CONVENTOSSAUDE COM 2 UNTAO
INCULADOS - CONVENTOSSAUDE COM O ESTADO
VINCULADOS - ROVALTIESSAUDE
. INCULADOS - ROVALTIESDR UNIAO
100.00.00.00 rmusezenms Correntes

.10.00.00,00 T acias da Unido e de suas Entidades
I5100.00.00 Trassferéaciss de Sscarses do Sistams (niss de Saide - 305
13.50.00.00 Transferéncias de Recursos do Sistema (nico de Saide - SUS - Repasses
13.50.10.00 Transferéncias de Recursos do Bloco de Manutendo das Agtes e Servigos
13.50.10.01 INCENTIVO FINANCEIRO Dh 26S - DESEMPEINO - At Bésica

B CENTIVO P 2001 Atengdo Basica
13.50.10.03 GEITE COMMT - 3. Bésica
13.50.10,04 INCENTIVO FIN 7 305 - CAPITACRO POVDERADR - At. Bésica

10/05/202¢ 14:00:59
[ROBERTA.RODRIGUES]

168..686.500,00

120.000,00
2.000.000,00
61.000,00
150,000,00
50.000,00

0,00
164.773.500,00

4 vSﬂC UOJ 00
9.000.000,00

PREFEITURA MUNICIPAL DE CABO FRIO

Sistema de Contabilidade e Orcamento Piblico - Eercicio: 2024
B

0BS - Receitas Municipais da Adnini
Perfodo de: 01/01/2024 a 30/04/:

Unidade Gestora: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fonte de Recurso: CONSOLIDADO

Origen de Recurso: CONSOLIDADO

Tipo de Agrupanento: Sen agrupamento

cio Direta

53.957.130,97
1.414.5%,74

44
52.538.317,73
.834.721,30
.834,721,30

.834.721,30
.733.981,50
472.997,10

2égina: 0002

Codigo Espec:

ficagdo

Previsio
Atualizada 2024

05 m"lu'f.\.m rmmtakvo 20 CUSTELO DS SERVIOS - At. Basicall

K RUATIZACED DX 285- At. 3isica

07 m, Tua DE POLITICAS CEGONER- 2t. Bdsica

.08 INCENTIVO FINANCEIRO DA APS - PER CAPITA DE TRANSICRO - At.Bésicall

.09 POLITICA DE PROMMO DA EQUIDKDE EM SATDE
Jal CNTS- DOENCAS CRON, NAO TRANSMISSIVE:

. encias de Recursos do B‘cw de anutengao das AcBes e Servicos
01 Transfezéacia MAC - Pro

.02 Transferéncia HAC
nsferéncia MAC

S, Nefrologia
. a MC - Faec Transplante de quucs
.07 TNCREMENTO TEHPORARID 20 CUSTELD -

.08 Transferéncia MAC - Melhor en Casa

.09 Transferencia MAC - FAEC - CARDIOLOGIA

. ¥ - LC 197 - Port, 443 -Entidades sem Fins Lucrativ
code Filas Cirirgicas (Eletivass)
o Vacular

GIA
100 Transeréncias ds Recursos do Bloco de Mamtencao das Agdes e Servigos
0L Agtes en Vigilancia en Saide - DESPESAS DIVERSAS

.02 Corbate a Endenias

.03 Rgtes en Vigila

Sanitaria

& Recursos do Bloco de Manutencio das Agtes e Ser
a1 Fjs)stenma Farmacéutica

feréncias de Recursos do Bloco de Manutencdo das Actes e Servicos
estdo do SUS - Irplenentacéo Seguranca Alinentar e Nutr
02 (6513) PROGRA SKUDE CON  GETE - FORTALECINENT) ESCOLA TECNIC 0 3

03

tnico te Sa
a nico de Satde - Principa

https://digisusgmp.saude.gov.br

3.500,000, 00
350.000, 00

48,000,000, 00
1.200.000,00

400.000, 00
8.100.000, 00
6.000.000,00
20,000, 00
3.000.000,00
1.400.000,00
1.200.000,00
3.500,000, 00

300,000, 00

10.000,00

1.400.000,00
1 400.000, 00
9.500,00

0,00

0,00
2.519.500,00

0,00
0,00

16. 2,65
286.863,48
120.000,00

2. 700 000,00
230 n ue

6. BUO CUU UO

286.863,48
120.000,00
2.700.000,00
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CABO FRIO
Sistena de Contabilidade e Orgam

51025 - Recs

Per

TPAL DE SAUDE

< CONSOLIDADO
gen e Recurso: CONSOLIDADO
Tipo de Agrupanento: Sen agruparento

Pigina: 0003

s

2tualizade

{cov

cias Intergovernanentais
rsos do Sistera - s
- 5U
- Principal
00 RI)T

CARDIOLOGIA (ESTADO)

AHI - Prograna Apoio Hospital do I
i

01,18
.00.00.00 Outras Receitas Correntes
00 Indenizagles e Restituicdes

tras Restituicdes - Principal
Outras Restituigdes - SAf

2.0.00.00.00.00 Recei tas de Capital
2.4.00.00.00.00 Transferéncias de Capital
£,10.00.00,00 Transferéncias da Unido e d
00. cias de B Sistena Unico de Saide - SUS
cias de Recursos do Sistema Unico de Saide - SUS - Fundo a F

cias Bloco de Estr 20 de Satde - Atengdo Primaria

PREFEITURA MUNICIPAL DE CABO FRIO
Sistena de Contebilidade e Orcarento Piblico -
SI0BS - Receitas Municipais da Adninistracio Direta
01/01/2024 & 30/04/202¢

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CONSOLIDADO

+ CONSOLI!

000,00
2.510.100,00 0,00
2.510.100,00 0,00
1.510.100,00 0,00
1.510.100,00 0,00
1.510.100,00 0,00
1,000,000, 00 0,00

Régina: 0004

24

réncias Bloco de Estruturagio de
cias Bloco de Estruturagio
cias Bloco de Estruturagio

Bealizada 2024
At Periodo

510.100,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
1.000.000, 00 0,00 0,00
1.000,000, 00 0,00 0,00
1.000,000, 00 0,00 0,00
1.000.000, 00 0,00 0,00

BRECEITA TOTAL DA ADMINISTRACAO DIRETA

Desta forma, foram atendidas as formalidades legais na execugdo orgamentaria, financeira e patrimonial do Fundo Municipal de Sadde de Cabo Frio (FMS).

S&o as consideragdes achadas necessarias e oportunas no momento, sendo certo que nos colocamos a disposi¢ao deste Conselho para verificagdo ¢éin locoé dos

171.196.600, 00 53.957.130,97

procedimentos administrativos de receitas e despesas do Fundo Municipal de Salude, de forma a verificar a execugao financeira em relagdo as atividades fisicas da gestdo da

satde municipal.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 16/09/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/09/2025.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias
Ao longo do 12 quadrimestre, compreendendo aos meses de janeiro, fevereiro, marco e abril de 2024, ndo foram conduzidas auditorias na Secretaria Municipal de

Saude de Cabo Frio/R]J.
Contudo, a Camara de Vereadores de Cabo Frio instaurou a CPI da Salde, conforme dados abaixo:

N2 do Unidade
Demandante i Status
Processo responsavel Auditada
Portaria
2.169/2023
repasse de
R N SECRETARIA
CAMARA DE CAMARA DE recursos R$ 55,4
MUNICIPAL
147/2023 |VEREADORES |VEREADORES ; milhdes para Andamento
DE SAUDE DE
DE CABO FRIO |DE CABO FRIO atendimento de
CABO FRIO o
média e alta
complexidade
(MAC)

Encami- [Foram encaminhadas todas as informagdes solicitadas previamente e

nhamentos|respondidos os questionamentos realizados em audiéncia puablica.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

1. AGOES E ESTRATEGIAS DE FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENGAO A SAUDE

Saude de Cabo Frio ampliou capacidade de atendimento nas unidades de pacientes graves (UPG)

A Prefeitura de Cabo Frio adotou medidas preventivas para atender a demanda crescente por cuidados de salde durante a alta temporada. O Hospital Sdo José
Operério, em S&o Cristévéo, expandiu a capacidade para oito leitos na Unidade de Pacientes Graves (UPG), com previsdo de adicionar mais um leito no semestre. Este
aumento reforgou a rede hospitalar para situagdes de urgéncia, complementando os 10 leitos ja existentes no Hospital Otime Cardoso dos Santos, no Jardim Esperanca. As
UPGs foram equipadas com redes de oxigénio, ar comprimido e a vacuo, contando com uma equipe multidisciplinar de médicos intensivistas, enfermeiros e fisioterapeutas

para oferecer o suporte necessario aos pacientes.

Cabo Frio realizou levantamento do indice rapido do Aedes aegypti (LIRAa)
Cabo Frio iniciou o primeiro Levantamento de indice Répido do Aedes aegypti (LIRAa) do ano para identificar areas de maior infestacdo do mosquito transmissor de dengue,

chikungunya, zika e febre amarela. A agao foi realizada pela Coordenadoria de Vigilancia em Saide Ambiental da Secretaria de Saide do municipio.

Cabo Frio promoveu a campanha ¢Janeiro Brancoé sobre satide mental

A Prefeitura de Cabo Frio promoveu a campanha ¢Janeiro Brancoé para destacar a importancia dos cuidados com a salide mental. A iniciativa visou disseminar
informagdes sobre prevengao e acompanhamento, oferecendo uma série de servigos na rede publica municipal para o bem-estar emocional. A Coordenagao da Satde
Mental, composta por cerca de 120 profissionais, incluindo psicélogos, enfermeiros, psiquiatras e assistentes sociais, coordenou dois Centros de Atengao Psicossocial (CAPS)
para transtornos mentais graves, um CAPSi para infanto-juvenil e um CAPSAD para dependentes de alcool e drogas. Também houve ambulatérios para atendimento
psicoldgico e psiquiatrico e trés residéncias terapéuticas atendendo 25 pessoas. Atualmente, 4.890 pessoas estdo cadastradas, com 1.685 recebendo tratamento regular.

[ AhAlALte
ERAN
)-Co

A

A

[ Jewepre
;

~{ cuida da vida.

Cabo Frio realizou a primeira captacao de érgaos do ano

Em um ato de solidariedade, a familia de um paciente do sexo masculino, de 57 anos, vitima de um Acidente Vascular Encefélico (AVE) Hemorragico, autorizou a doag&o de

6rgdos. A equipe de cirurgia do Rio Transplantes esteve na cidade para realizar a captagdo do figado.

\

Cabo Frio promove

Cabo Frio promoveu campanha ¢Janeiro Roxoé focada na hanseniase

/

A Prefeitura de Cabo Frio promoveu a campanha ¢Janeiro Roxoé para conscientizar sobre hanseniase. A campanha, com o tema "identificar, tratar e curar", visou
disseminar informagdes sobre sintomas e importancia do diagndstico precoce. Um evento especial no Posto de Atendimento Médico (PAM) em S&o Cristévao incluiu palestras

e consultas com especialistas, como fisioterapeutas e dermatologistas, com atendimento por livre demanda e ordem de chegada.

A cidade de Cabo Frio realizou uma repescagem da Campanha de Vacinagdo Antirradbica para que tutores protegessem seus animais contra a raiva. A vacinagao
ocorreu em dois pontos: no bairro Foguete, na praga ao lado da Associagdo dos Moradores, e no Canto do Forte, préximo a praga do Lido, das 9h30 as 12h30. A vacinagdo foi
destinada a animais a partir de quatro meses de vida e em estado saudavel, com orientagdes especificas para fémeas gestantes e animais agressivos. O distrito de Tamoios,

em Cabo Frio, também realizou uma repescagem da Campanha de Vacinagdo Antirrabica. A agdo contou com um posto fixo no bairro Centro Hipico e um posto volante para
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ampliar o acesso da populagéo, com atendimento em locais estratégicos ao longo do dia.

Agentes de salde de Cabo Frio atuaram em residéncia com criadouros do mosquito da dengue

Agentes de saldde de Cabo Frio intervieram em uma residéncia no bairro Passagem, usada para guardar canoas havaianas, apds pedido da proprietéria. A vistoria
identificou diversos locais com &gua parada, como canoas, vasos de plantas e uma piscina sem tratamento adequado. Os agentes removeram os depésitos de dgua e

orientaram sobre armazenamento adequado para evitar a proliferacao do mosquito Aedes aegypti.

CAPSi de Cabo Frio Completa Seis Anos

O Centro de Atengao Psicossocial Infantil (CAPSi) de Cabo Frio comemorou seis anos com atividades celebrativas. O evento incluiu um sarau literario, apresentagées

musicais e exposig¢ao de trabalhos dos usudrios, promovendo a expresséo criativa e fortalecendo os lagos comunitarios.

Cabo Frio Promove Dia D de Combate a Dengue

Cabo Frio realizou o Dia D de combate a dengue. Mais de 200 agentes de endemias percorreram a cidade, vistoriando residéncias, aplicando biolarvicidas e orientando

moradores sobre a prevencao da proliferagdo do mosquito Aedes aegypti no més de margo.

Cabo Frio Realiza Mutiroes de Exames para Mulheres no Més de Marco

Em comemoragao ao Dia Internacional da Mulher, a Prefeitura de Cabo Frio promoveu mutirdes de exames preventivos,
mamografias, ultrassonografias e testes rapidos em diversas Unidades Basicas de Saude durante o més de margo. Atividades
complementares, como palestras e agdes educativas, também foram realizadas para reforgar o cuidado preventivo a satdde feminina.

Cabo Frio Promove Capacitacao para Profissionais de Saude para Campanha de Vacinagao 2024

Na manhé de 12 de margo, profissionais de salide de Cabo Frio participaram de um treinamento sobre as novas estratégias de vacinagao contra a covid-19 e a gripe

influenza. A campanha incluird o reforgo da vacina bivalente contra covid-19 e a incorporagdo ao calendario infantil, além da vacinagdo anual para grupos prioritérios.

Acéao do Governo Presente Registra 660 Atendimentos em Tamoio

" - el
A segunda edigdo do Programa Governo Presente em Tamoios, Cabo Frio, registrou 660 atendimentos em salde, bem-estar e orientagdo em diversas areas. O evento

ocorreu no Ginasio Poliesportivo Jodo Augusto Teixeira Silva e contou com ampla participagdo dos moradores.
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Cabo Frio Reforga Importancia do Combate a Tuberculose no Dia Mundial da Doenca

No Dia Mundial de Combate a Tuberculose, 24 de margo, Cabo Frio destacou a importancia do tratamento e prevengdo da doenga. A campanha enfatizou a

necessidade de cuidados para evitar a transmissdo do bacilo de Koch, responsével pela tuberculose.

*

Cabo Frio Inicia Campanha de Vacinacao contra a Gripe

& = i -
A partir de 25 de margo, Cabo Frio deu-se inicio a Campanha Nacional de Vacinagdo contra a gripe influenza. A vacinagao foi disponibilizada em 31 unidades de salde,

sendo destinada aos grupos prioritarios definidos pelo Ministério da Salde, com a meta de imunizar 90% de cada grupo.

Governo Presente e CRAS na Praca Levaram Servicos Gratuitos a Populacao de Cabo Frio

A Prefeitura de Cabo Frio uniu os eventos Governo Presente e CRAS na Praga na Escola Municipal Prof. José Francisco da Silveira Janior, no Jardim Esperanga. Foram

oferecidos servigos gratuitos de salde, orientacdo e atividades socioculturais, agao foi realizada em abril.

Prefeitura de Cabo Frio Planeja Campanha de Vacinacao nas Escolas

A Prefeitura de Cabo Frio, em parceria com as Secretarias de Educacao e Saude, planejaram iniciar uma campanha de vacinagéo nas escolas no final de abril. A

iniciativa visou imunizar criangas até cinco anos, com a presenca dos pais ou responsaveis, que deverao apresentar a caderneta de vacinagao.

Dia D de Vacinacao contra a Influenza em Cabo Frio|

No dia 13 de abril, Cabo Frio realizou o Dia D da Campanha Nacional de Vacinagdo contra a gripe influenza. A vacinagdo ocorreu em 30 pontos de imunizagdo para os
grupos prioritarios, das 9h as 16h, exigindo a apresentacdo de documentos de identificagao e caderneta de vacinagdo. O Dia D da Campanha Nacional de Vacinagao contra a
gripe influenza em Cabo Frio resultou na aplicacdo de 2.200 doses. A agao contou com 30 pontos de imunizagao e atendeu principalmente idosos, criangas e pessoas com

doencgas cronicas.

Servidores da Satude de Cabo Frio Participam de Capacitacao para LIRAa
Profissionais de Vigilancia em Saide Ambiental de Cabo Frio participaram de um treinamento sobre o Levantamento de indice Rapido do Aedes aegypti (LIRAa),

promovido pela Secretaria Estadual de Salde do Rio de Janeiro. A capacitagdo visa aprimorar a execucao dos préoximos ciclos de LIRAa, fundamentais para o controle e

prevengdo das doengas transmitidas pelo mosquito.

Saude Bucal em Cabo Frio: Promogao e Atendimento Integral a Comunidade

A Superintendéncia da Saldde Bucal de Cabo Frio tem realizado diversas agdes positivas para promover a satde bucal no municipio. Em 12 de margo de 2024, iniciou o
trabalho com a Cirurgid-Dentista Dra. Fabiana Aguiar no Hospital da Mulher, realizando o Teste da Linguinha e, se necessario, frenectomias para garantir a amamentagao
adequada. Em 15 de margo de 2024, ofereceu tratamento odontoldgico especializado para pacientes internados, como Carlos Wellington Liberato da Silva, no ESF Tangara.
Em 13 de margo de 2024, participou do Programa Governo Presente em Tamoios, proporcionando orientacdo de higiene bucal e agendamento de consultas. Em 12 de margo
de 2024, realizou atendimento odontolégico domiciliar para Pacientes com Deficiéncia (PCDs) no Jardim Perd. Em 27 de margo de 2024, em colaboragdo com o Programa de
Saude Escolar, promoveu uma agao na Creche Maria Emilia dos Santos, oferecendo orientagdo de higiene bucal, distribuigdo de kits odontoldgicos, escovagdo supervisionada
e avaliagdo de casos de urgéncia. Em 2 de abril de 2024, realizou uma agéo na Escola Domingos Savio com atividades de escovagao e distribuicado de kits odontoldgicos. Em

3 de abril de 2024, junto com o projeto de Andréa Lob&o, desenvolveu uma iniciativa para PCDs no ESF Botafogo, com o apoio do dentista Jorge Gangra, demonstrando um
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compromisso continuo com a promogao da saude bucal em diversas frentes no municipio de Cabo Frio.

SAUDE DO

HOMEM

SEJA O TIPO
DE HOMEM
QUE SE CUIDA

Iniciativas da Secretaria Municipal de Satude de Cabo Frio para a Promocao da Saiude do Homem

I 1

A Secretaria Municipal de Salde de Cabo Frio promoveu diversas acdes para a satde do homem entre margo e abril de 2024. Foram realizadas visitas técnicas nos ESFs

Manoel Correa e Praia do Siqueira, uma reunido online sobre tratamento ao tabagismo e varias capacitagdes descentralizadas do Programa de Tabagismo em diferentes
ESFs. Além disso, um curso de capacitagao e qualificagdo sobre a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saide do Homem foi realizado no auditério da Secretaria de Estado

de Saude do R) em abril. Essas agdes demonstram o compromisso continuo da Secretaria com a promogao da saude masculina.

2. CONSIDERACOES GERAIS

Este relatério é uma ferramenta essencial para avaliar o desempenho da Secretaria Municipal de Satude de Cabo Frio no primeiro quadrimestre de 2024. Conforme a Lei
Complementar n® 141/12, o documento fornece dados fundamentais para a prestagdo de contas quadrimestral, servindo como um instrumento estratégico para alinhar as
acdes da secretaria ao Plano Municipal de Saude. O RDQA apresenta informagdes essenciais, contribuindo para a transparéncia e responsabilidade na gestao publica e

promovendo uma avaliacdo abrangente das atividades realizadas.

A Secretaria Municipal de Satde (SEMUSA) tem se empenhado em aprimorar o monitoramento em salde, visando aumentar a eficiéncia e a eficacia na prestacédo de
servicos a populacdo de Cabo Frio. Este compromisso reflete a dedicacdo da secretaria em oferecer atendimento de qualidade, conforme os principios do Sistema Unico de
Saude (SUS). Ao atender as crescentes demandas da comunidade, este relatério cumpre as exigéncias legais e reforgca a transparéncia, eficiéncia e continuo aprimoramento.

Ele destaca a importancia da participagao ativa da sociedade na construgdo de uma saude publica mais qualificada e acessivel.

BRUNO ALPACINO VENDRAME REIS
Secretério(a) de Saude
CABO FRIO/R]J, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RIO DE JANEIRO
MUNICIPIO: CABO FRIO
12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2024

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
« Consideracgdes:

0 Conselho Municipal de Satde de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliacdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasiao, deliberou-se pela Aprovacdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacéo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacéo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs nao seguiu os fluxos de analise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Introducao
. Consideracdes:

0 Conselho Municipal de Salide de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliacdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasiao, deliberou-se pela Aprovacdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacéo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacao favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagao dos RDQAs nao seguiu os fluxos de analise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracoes:

0 Conselho Municipal de Satide de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliacdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasiao, deliberou-se pela Aprovacdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacéo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacao favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagao dos RDQAs nao seguiu os fluxos de andlise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideracdes:

0 Conselho Municipal de Satde de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliacdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasido, deliberou-se pela Aprovagdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votagdo favordvel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacéo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacao favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs n&o seguiu os fluxos de anélise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

O Conselho Municipal de Satde de Cabo Frio informa que, em relacdo ao exercicio de 2024, a avaliagdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasido, deliberou-se pela Aprovagdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votagdo favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacdo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacdo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs ndo seguiu os fluxos de andlise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideragoes:

O Conselho Municipal de Satde de Cabo Frio informa que, em relacdo ao exercicio de 2024, a avaliagdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQASs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasido, deliberou-se pela Aprovagdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votagdo favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovagdo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacdo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs ndo seguiu os fluxos de andlise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Programacdo Anual de Saude - PAS
. Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satde de Cabo Frio informa que, em relacdo ao exercicio de 2024, a avaliagdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQASs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasido, deliberou-se pela Aprovagao dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacdo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacdo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs nao seguiu os fluxos de andlise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideragdes:

Sem Parecer
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Execucao Orcamentéria e Financeira
. Consideragdes:

0 Conselho Municipal de Saude de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliagdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQASs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasiao, deliberou-se pela Aprovacado dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacdo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacdo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs nao seguiu os fluxos de analise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Auditorias
« Consideragdes:

0 Conselho Municipal de Satde de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliacdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reuni&o Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasiao, deliberou-se pela Aprovacdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacéo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacéo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagao dos RDQAs nao seguiu os fluxos de analise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Anédlises e Consideracodes Gerais
« Parecer do Conselho de Saulde:

0 Conselho Municipal de Salde de Cabo Frio informa que, em relacéo ao exercicio de 2024, a avaliacdo dos Relatérios Detalhados Quadrimestrais (RDQAs) foi realizada de forma acumulada e fora da temporalidade devida,
durante a 12 Reunido Ordinaria do CMS, realizada em 27 de janeiro de 2025.

Nessa ocasiao, deliberou-se pela Aprovacdo dos RDQAs do 12 e 22 quadrimestres de 2024, com votacao favoravel aos Pareceres do CMS, pela maioria dos Conselheiros presentes, conforme registrado em ata e nos pareceres.

Na 32 Reunido Extraordinéria do CMS, realizada em 31 de margo de 2025, deliberou-se pela aprovacéo do RDQA do 32 quadrimestre de 2024, também com votacéo favoravel ao Parecer do CMS, pela maioria dos Conselheiros
presentes, conforme registrado em ata e no Parecer.

Ressalta-se que o procedimento de votagdo dos RDQAs nao seguiu os fluxos de analise técnica previstos no sistema DigiSUS, sendo realizado de forma concentrada e extemporanea. Dessa forma, ndo cabe nova anélise
segmentada, permanecendo os registros apenas para fins histéricos, sem impacto nos processos técnicos, operacionais ou administrativos atuais.

Status do Parecer: Avaliado

CABO FRIO/RJ, 16 de Setembro de 2025

Conselho Municipal de Saude de Cabo Frio
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