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Dados Demograficos e de
Morbimortalidade




Populacao
estimada por
sexo e faixa
etaria
Populacao pactuada pela SES
para 2023: 159.529

& POPULAGAO

Populacao no ultimo censo [2022]

Populacéo estimada [2024]

156.491 pessoas
168.099 pessoas

Digisus: Periodo:

- 2021

Faixa Etaria

0 a4 anos

5a9anos

10 a 14 anos
15a 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 a 49 anos
50 a 59 anos
60 a 69 anos
70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

6493
6064
5482
5482
13304
13709
12097
8781
5016
1877
653

78958

Masculino Feminino

6191
5855
5165
5244
12804
13495
12637
9455
5936
2632
1157

80571

Total

12684
11919
10647
10726
26108
27204
24734
18236
10952

4509

1810

159529




Nascidos vivos

Nascidos vivos, filhos de maes residentes
em Rio das Ostras, no periodo de 2019 a
2024

1889 1852
1740 1731
I I

2020 2021 2022 2023 2°Q 2024




Principais causas de internacao

Diagn. principal - capitulo Jan Fev Mar Abr Maio Jun Jul Total
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 130 122 136 113 139 131 73 844
Capitulo 7 - Doengas do olho e anexos 131 79 134 117 116 149 99 825
Capitulo 9 - D. do aparelho circulatério 57 " 64 54 58 52 23 385
Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e 65 50 64 66 55 30 33 363
algumas outras conseq. de causas externas

Capitulo 10 - D. do aparelho respiratério 28 36 o7 98 4 50 18 361

Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo 46 49 47 75 43 25 24 309
457 413 502 523 485 437 270 3.087

Capitulos que registraram mais de 300 internagoes.




Mortalidade

Causa basica - capitulo Jan | Fev | Mar A Abr | Maio | Jun | Jul | ago | Total
Capitulo 9 - Doengas do aparelho 17 21 | 23 19 | 16 | 20 | 23 | 14 | 153
circulatério

Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 16 15 18 17 20 18 14 11 129
C:c]pl’tulo 18 - Sintomas, sinais e achados 5 9 9 12 13 3 10 10 71
nao classificados em outra parte

Capl’_tulq 1_0 - Doencas do aparelho 8 8 5 8 8 10 12 10 69
respiratorio

Capitulo 20 - Causas externas de 10 9 10 4 9 9 5 3 59

morbidade e de mortalidade




Dados da Producao de
Servicos no SUS

=
SUS Al
|

18190




Producao de Atencao
Basica

Tipo de Producao
Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

Fonte: Sistema de informacdo em Salde para a Atencdo Basica — SISAB

Quantidade

101.683

64.117

54.267

8.535




Produgao da APS, por tipo de producao,
de janeiro a agosto de 2024

20000
15000
5000 I , . “ | I
0
jan fev mar abr maio jun jul ago
W Atendimento Individual m Atendimento Odontologico

B Procedimento = Visita Domiciliar




Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de
Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 6427 495725,35 - -
03 Procedimentos clinicos 16 134,04 2562 1098128,52
04 Procedimentos cirurgicos 874 21573,37 624 378811,51

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - _ -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - =

Total 7318 517432,76 3186 1476940,03

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 15/09/2024.




Produg¢ao ambulatorial efetuada no estado do Rio de Janeiro - dados
completos

Quantidade aprovada por Carater de atendimento e Ano do
processamento

Municipio de atendimento: Rio das Ostras
Periodo:Jan-Jul/2024

Carater de atendimento 2024
Eletivo 64.747
Urgéncia 7318
Acidente no local trabalho ou a serv da empresa 6
Acidente no trajeto para o trabalho 21
Ignorado ou n&o discriminado 1.035.434
Total 1.107.526




Producao de Atencao Psicossocial por Forma de
Oraanizacao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1053 -

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 73 4757,88

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 15/09/2024.




Producao de Atencao Ambulatorial
Especializada e Hospitalar por Grupo de

DraradimantAac

Grupo procedimento

01 Acoes de promocao € prevencao em saude
02 Procedimentos com finalidade diagnostica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirurgicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas
06 Medicamentos

07 Orteses, proteses e materiais especiais

08 Acoes complementares da atencao a saude

Total

Sistema de Informagoes
Ambulatoriais

Qtd. aprovada  Valor aprovado

41078

470926

588579

3482

17

3444

1107526

353,70
3412800,78
3042875,13

140703,48

1020,00
17047,80

6614800,89

Sistema de Informacoes
Hospitalares
AlH Pagas Valor total
2 228,72
2567 1099350,44
1565 860291,43
4134 1959870,59

Fonte: Sistema de Informacées Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 15/09/2024




Producgao de Assisténcia Farmacéutica

o

DEZEMBRO
NOVEMBRO
OUTUBRO
SETEMBRO
AGOSTO
JULHO
JUNHO
MAIO
ABRIL
MARCO
FEVEREIRO
JANEIRO

0

I ! T ! ! T ! ! T 1
1.000 2.000 3.000 4.000 5.000 6.000 7.000 8.000 9.000 10.000

NUMERO DE RECEITAS / MES

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

JANEIRO 7.311
FEVEREIRO 6.245
MARCO 6.917
ABRIL 7.422
MAIO 7.462
JUNHO 7.891
JULHO 8.079
AGOSTO 7.807
SETEMBRO 0
OUTUBRO 0
NOVEMBRO 0
DEZEMBRO 0
TOTAL 59.134




ANTIBIO ) _ |TRATA
ANTICON| TICO/ DEF./ |FORMUL POLO REMED! | MENT
CONCEPI|/ANTIMIC| BASICA DST/AIDS| MANDA| A H'PERD' "L\NS‘F’#L\' ESTADUA 'g'l',fggg 0s )
_CONAL | ROBIAN DO- |INFANTIL L DOADOS|ESPECI

0. AL
1.092 | 2.355 | 7342 | 4411 | 208 | 414 | 10.167 | 7.618 | 11.327 | 8.296 | 4.274 |1.634




Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Grupo procedimento

01 Acoes de promocao e prevencao em saude
02 Procedimentos com finalidade diagnostica

Total

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

Sistema de Informagoes Ambulatoriais

Qtd. aprovada
21388
812

22200

Valor aprovado

Procedimento realizado numero
0102010226 ATIVIDADE EDUCATIVA PARA A POPULACAO 8413
0102010501 ATIVIDADES EDUCATIVAS SOBRE A TEMATICA DA

DENGUE,REALIZADAS PARA A POPULACAO 8195
0102010056 ATIVIDADES EDUCATIVAS PARA O SETOR REGULADO 1978
0213010577 TESTE DE ELISA IGG P/ IDENTIFICACAO DO TOXOPLASMA GONDII
(TOXOPLASMOSE) 799




Atendimentos da Quvidoria

03 03
03 01 02 - -

13 04 20 16 53

16 (o] 22 19 56




Rede Fisica
Prestadora de
Servicos ao SUS !




Por tipo de
estabelecimento e
gestao

Periodo 08/2024
Rede fisica de estabelecimentos de satide por tipo de estabelecimentos
Tipo de Estabelecimento
HOSPITAL GERAL
CENTRAL DE ABASTECIMENTO
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE
PRONTO ATENDIMENTO
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO
POLICLINICA
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO(HOME CARE)
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE
FARMACIA
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
POLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E AGRAVOS E PROMOCAO DA SAUDE
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

Total

Dupla

Municipal
2

.

14

1"

39

Total

14

1

39




Por natureza juridica

Periodo 08/2024

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO

Total

39 0

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

PESSOAS FISICAS

39 0

39

39




Consorcios em Saulde

* Hemolagos
* CISBALI

-
KX
M

CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA BAIXADA LITORANEA




Profissionais de
Saude Trabalhando
no SUS




Periodo 08/2024

Publica (NJ grupo  Bolsistas (07) 0 0 0

1)
Estatutarios e empregados publicos 281 239 304 694 121

(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 137 0 0 0 0

Publica (NJ Contratos temporarios e cargos em
grupo 1) comissao (010301, 010302, 0104)




Programacao Anual de




Diretriz 1. Organizacao e Qualificagao da Rede de Atencao a Saude

OBJETIVO 1.1. Fortalecer a Atencao Primaria em Saude (APS) como ordenadora e

NO

Descrigao da Meta

Ampliagdo da Rede de Atencao
primaria a Saude, com criagao de
novas unidades de Saude
(Proposicao do CMS - Oficio 69/20)

Aumentar a cobertura populacional
pelas equipes da Estratégia

Saude da Familia (Plano de
Governo/ TCE)

coordenadora do cuidado

Indicador para monitoramento e
avaliagao da meta

Construir novas unidades de APS

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atencéao Basica (Indicador
Tipartite 17 do Pacto Interfederativo)

Meta Unidade Meta 2°Q

Plano de 2024
Medida
2 unidade 0
100 proporgao 49,3




NO

Descricao da Meta

Ampliar a implantacéo da Caderneta
de Saude da Pessoa Idosa nas
unidades com Estratégia de Saude
da Familia

Implantar agdes coletivas de
promog¢ao da saude direcionadas ao
publico idoso ou a segmentos
intergeracionais nas unidades com
Estratégia de Saude da Familia.

Capacitar equipes em atengao
integral a saude do idoso

Manter o Ambulatério de Memoria e
Atengao ao Idoso

Ampliar a propor¢ao da oferta de
unidades da atencao primaria, com
equipes de ESF ofertando controle e
cessagao do tabagismo.

Indicador para monitoramento e
avaliagao da meta

Proporcao de Estratégias de Saude
da Familia com implantacéo da
Caderneta de Saude da Pessoa
Idosa.

Proporcao de Estratégias de Saude
da Familia com agdes coletivas
sistematicas de promogao da saude
direcionadas ao publico idoso ou a
segmentos intergeracionais.

Numero de eventos de capacitagao
em atencgao integral a saude do idoso

Numero de Ambulatério de Memoéria
e Atencao ao Idoso mantido

Proporgao de unidades da atencao
primaria em saude, com equipes de
ESF, ofertando controle do
tabagismo.

Meta
Plano

100

100

16

72

Unidade
de
Medida

proporgao

proporgao

ndmero

numero

proporgao

Meta
2024

90

100

36

2°Q

90

100

NA

50




N°13

1.1.10.

1.1.11.

1.1.12.

Descrigao da Meta

Reduzir a mortalidade pelas
principais doengas cronicas
nao transmissiveis

Aumentar a cobertura
vacinal da populagéo

Garantir Vacinas em todos
os Bairros (Plano de
Governo/TSE)

Reduzir a ocorréncia da
sifilis congénita

Manter a ndo ocorréncia de
casos de transmissao
vertical do HIV

Indicador para monitoramento e
avaliagcao da meta

Mortalidade Prematura (30 a 69 anos) pelo 244
conjunto das 4 principais DCNT

Proporgao de vacinas selecionadas do 100
Calendario Nacional de Vacinagao para

criangas menores de dois anos de idade

cobertura vacinal preconizada.

Numero de salas de vacinas das UBS em 14
funcionamento
Numero de casos novos de sifilis congénita 34

em menores de um ano de idade (indicador
Tripartite 8 do Pacto Interfederativo)

Numero de casos novos de AIDS em 0
menores de 5 anos (indicador Tripartite 9
do Pacto Interfederativo)

Meta
Plano

Unidade de
Medida

Taxa

proporgao

numero

numero

numero

Meta 2°Q
2024
246,0 204,6
100 0
13 14
38 8
0 0




N°0,0

1.1.13.

1.1.14.

1.1.15.

1.1.16.

Descricao da Meta

Aumentar a captacgao
precoce de casos de
cancer de colo do utero

aumentar a captagao
precoce de casos de
cancer de mama

Reduzir a mortalidade
infantil por causas evitaveis

Nao ocorréncia de obitos
maternos

Indicador para monitoramento e Meta Unidade

avaliagao da meta Plano de
Medida

Razao de exames citopatolégicos do colo do 0,5 razao

utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populagao residente de determinado local e a
populagdo da mesma faixa etaria (indicador
Tripartite 11 do Pacto Interfederativo)

Razao de exames de mamografia de 0,3 razao
rastreamento realizados em mulheres de 50

a 69 anos na populagao residente de

determinado local e populagdo da mesma

faixa etaria (Indicador Tripartite 12 do Pacto

interfederativo)

Taxa de mortalidade infantil (Indicador 7.5 Taxa
Tipartite 15 do Pacto Interfederativo)

Numero de ébitos maternos em determinado 1 numero
periodo e local de residéncia (Indicador
Tripartite 16 do Pacto Interfederativo)

Meta
2024

0,45

0,25

8,0

2°Q

0,16

0,01

10




NO

1.1.17.

1.1.18.

1.1.19.

1.1.20.

1.1.21.

Descrigao da Meta

Garantir a oferta das agoes
basicas de saude potencializando
a melhoria da qualidade de vida
das familias beneficiarias do Bolsa
Familia

Aumentar o acesso da populagao
a atencido em saude bucal

Aumentar o diagndéstico de
portadores do HIV em infecgbes
concomitantes com a tuberculose

Aumentar a cura da tuberculose

Ampliar a oferta do planejamento
familiar

Indicador para monitoramento e
avaliagcao da meta

Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de saude do
ProgramaBolsa Familia

Cobertura populacional estimada de saude
bucal na Atencao Basica

Proporgao de exame anti-HIV realizado
entre os casos novos de tuberculose

Proporcéo de cura de casos novos de
tuberculose pulmonar bacilifera

atividades educativas de Planejamento
Familiar, de forma periédica e continua e
registradas no SISAB, por 100% das
unidades da atencao primaria.

Meta
Plano

65

100

85

90

48

Unidade
de
Medida

proporgao

proporgao

proporgao

proporgao

numero

Meta
2024

60

60

80

87

2°Q

67,2

7,5

86,4

73

29




NO

1.1.22.

1.1.23.

1.1.24.

1.1.25.

1.1.26.

Descrigao da Meta

Aumentar a captacéo precoce de
portadores de HIV

Ampliar a variedade de PICS
oferecidas

Ampliar o acesso da populagao as
PICS

Tratar e curar todos os casos de
hanseniase diagnosticados

Detectar e tratar infecgdes ativas de
Hepatite C

Indicador para monitoramento e
avaliagao da meta

Proporgao de individuos com 13 anos e +
com 1° CD4> 350 cel. (indicador bipartite 32

do Pacto Interfederativo)

Numero de praticas integrativas
implantadas na RAS municipal

Numero de unidades de saude com pelo

menos uma PICS implantada

Proporgao de cura dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes (indicador Tripartite 6 do Pacto

Interfederativo)

Percentual de casos notificados com ANTI-
HCV Reagente que realizaram exame de

HCV-RNA (Indicador Bipartite 28)

Meta
Plano

80

100

100

Unidade
de Medida

proporgao

numero

ndmero

proporgao

proporgao

Meta
2024

78

100

100

1°Q

55,2

NA

NA

100

80




OBJETIVO 1.2. Fortalecer a Vigilancia em Saude como norteadora do Modelo de
Atencao assegurando a sua transversalidade na rede municipal de atencao a saude

NO

1.21.

1.2.1.

1.2.3.

1.24.

1.2.5.

Descricao da Meta

Aumentar a investigagao de
obitos em MIF

Aumentar a definigdo das causas
de 6bito no Municipio

Manter o encerramento oportuno
de notificagoes de DNCI

Rotina de licenciamento de
estabelecimentos de alto risco
sanitario estabelecida

Rotina de licenciamento de
estabelecimentos de médio risco
sanitario estabelecida

Indicador para monitoramento e avaliagao
da meta

Proporcéo de obitos de mulheres em
idade fértil (10 a 49 anos) investigados

Proporgao de registro de 6bitos com
causa basica definida

Proporgéo de casos de doencgas de
notificagdo compulséria imediata (DNCI)
encerrados em até 60 dias apds
notificacao

Razao de estabelecimentos de alto risco
sanitario licenciados sujeitos a Vigilancia
Sanitaria

Razéao de estabelecimentos de médio
risco sanitario licenciados sujeitos a
Vigilancia Sanitaria

Meta
Plano

95

94,5

100

Unidade
de
Medida

proporgao

proporgao

proporgao

Razao

Razao

Meta
2024

90

94

100

0,8

0,8

2°Q

94,9

89,3

100

2,89

2,2




N° Descrigao da Meta Indicador para monitoramento e avaliagao Meta Unidade Meta 2°Q

da meta Plano de 2024
Medida
1.2.6. Rotina de licenciamento de baixo = Raz&o de estabelecimentos de baixo 0,5 Razéao 0,40 1,73
risco sanitario estabelecida risco sanitario fiscalizados sujeitos a

Vigilancia Sanitaria (indicador municipal)

1.2.7.  Estabelecimento de rotina de PDVISA anual elaborado e aprovado 4 Ndmero 1 0
planejamento, monitoramento e pelo CMS (indicador municipal)
avaliacdo das agoes e estrutura
da Vigilancia Sanitaria
1.2.8.  Qualidade da agua para o Proporgao de analises realizadas em 1 proporgao 90 71,5
consumo humano garantida amostras de agua para consumo
humano quanto aos parametros
coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez (Indicador Tripartite 10 do Pacto

interfederativo)
1.2.9.  Interromper o ciclo de Proporgao de gatos com esporotricose 100 proporgao 95 64,6
transmissao da esporotricose notificados acompanhados pela equipe
para humanos técnica de controle de zoonoses
(indicador municipal)
1.2.10 Interromper o ciclo de Numero de ciclos que atingiram minimo 16 Ndmero 4 0
transmisséo das arboviroses de 80% de cobertura de imdveis

visitados para o controle vetorial da
dengue (Indicador Tripartite 22 do Pacto
Interfederativo)




NO

1.2.11.

1.2.12.

1.2.13.

1.2.14.

1.2.15.

Descrigao da Meta

Aumento das acdes de controle
de roedores para interrupcao
do ciclo de transmisséao da
leptospirose e outras doencas

Manter a ndo ocorréncia de
raiva por meio da manutenc¢ao
da cobertura vacinal de caes e
gatos

Aumentar vigilancia da
populacédo de animais
sinantrépicos e peconhentos

Reduzir os riscos de doencgas e
agravos na populagéo
relacionados ao trabalho

Aumentar o conhecimento das
ocupacoes que mais oferecem
risco a saude do trabalhador
em Rio das Ostras

Indicador para monitoramento e avaliagao
da meta

Proporcéo de atendimento as
reclamagdes sobre roedores recebidas
(indicador municipal)

Proporcéo de animais vacinados na
campanha de vacinacgéo antirrabica
canina (Indicador Bipartite 33 do Pacto
Interfederativo)

proporcao de atendimento de
reclamagdes sobre animais sinantréopicos
e peconhentos (indicador municipal)

Proporgao de investigagdo de casos de
doencgas e agravos relacionados ao
trabalho notificados (indicador municipal)

Proporgao de preenchimento do campo
"ocupacgao" nas notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho (Indicador
Tripartite 23 do Pacto Interfederativo)

Meta
Plano

100

80

100

100

100

Unidade
de
Medida

proporgao

proporgao

proporgao

proporgao

proporgao

Meta
2024

100

80

100

95

100

2°Q

100

59,4

100

92,4




NO

1.2.16.

1.2.17.

1.2.18.

1.2.19.

1.2.20.

Descri¢ao da Meta

Aumentar a proporc¢ao de
notificagdes de violéncia
interpessoal e autoprovocada
preenchidas adequadamente

Unidades de saude que atendem
ao SUS que realizam notificagao de
violéncia interpessoal e
autoprovocada.

Investigar todos os ébitos maternos

Investigar adequadamente os
oObitos infantis e fetais

Adequacao do espaco fisico da
Vigilancia em Saude, as
necessidades dos seus servicos

Indicador para monitoramento e
avaliagdao da meta

Proporgao de notificagdes de violéncia
interpessoal e autoprovocada com o
campo raga/cor preenchido com
informacao valida (Indicador Bipartite 24
do Pacto Interfederativo)

Proporgao de unidades de saude que
atendem ao SUS que realizam notificagao
de violéncia interpessoal e autoprovocada

Proporgao de 6bitos maternos
investigados (Indicador Bipartite 26 do
Pacto Interfederativo)

Proporgéo de ébitos infantis e fetais
investigados (Indicador Bipartite 27 do
Pacto Interfederativo)

Vigilancia em Saude instalada em novo
local que atenda as necessidades dos
servigos

Meta
Plano

80

80

100

90

Unidade
de
Medida

proporgao

Proporga
o}

proporgao

proporgao

Numero

Meta
2024

80

70

100

85

74,3

76,2

NHO

95,6

Nao
Programada




OBJETIVO 1.3. Aprimorar a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) por meio
da ampliacao da estrutura de atencao psicossocial no Municipio

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano de 2024
Medida

1.3.1.  Manter alcance da meta de Acoes de Matriciamento sistematico 100 proporgao 100 0
matriciamento estabelecida realizadas por CAPS com equipes de
meta estabelecida para o Atencéao Basica (indicador Tripartite
Pacto Interfederativo 21 do Pacto interfederativo)

1.3.2.  Aumentar a cobertura de Cobertura de Centros de Atencao 1,6 razao 1,65 0,63
CAPS Psicossocial (Indicador Bipartite 34

do Pacto Interfederativo)







OBJETIVO 1.5. Fortalecer a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE)

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramento Meta Unidad Meta 2°Q
e avaliagao da meta Plano e de 2024
Medida
1.5.1  Participar do Plano de Agao PAR-RUE com a participagao do 1 numero 1 1

Regional da Rede de Urgéncia  Municipio de Rio das Ostras
e Emergéncia

1.5.2 Implantar base descentralizada Base do SAMU em 1 numero 1 0
do SAMU funcionamento

1.5.3 Manter unidades de Urgénciae Unidade mantida 1 namero 1 1
emergéncia

1.5.4 Ampliar a frota de ambulancias ambulancia adquirida 1 numero - Nao

programada




NO

1.6.1.

1.6.2.

1.6.3.

1.6.4.

1.6.5.

OBJETIVO 1.6. Aprimorar a Rede Cegonha por meio do aperfeicoamento da rede municipal

Descrigao da Meta

Implantar Salas de Pré-parto e Pos
parto (maternidade) (Plano de
Governo/TSE)

Aumentar a ocorréncia de parto
normal

Reduzir a ocorréncia da gravidez na
adolescéncia

Proporcionar acesso aos
adolescentes aos servigos de saude
municipais.

Aumentar o nimero de gestantes
com acompanhamento gestacional
adequado

Indicador para monitoramento e
avaliagao da meta

Leitos de PPP implantada

Proporgao de parto normal no SUS e na
saude suplementar

Proporgao de gravidez na adolescéncia
entre as faixas etarias de 10 a 19 anos

Proporgao de gestantes adolescentes (de
10 a 19 anos) com 7 ou mais consultas de
pré-natal

Proporgao de nascidos vivos de maes com
sete ou mais consultas de pré-natal
(Indicador Bipartite 31 do Pacto
Interfederativo)

Meta
Plano

55

11,6

80

75

Unidade
de
Medida

unidade

proporgao

proporgao

proporgao

proporgao

Meta 2°Q
2024
- Nao
programada

50 30,9
11,7 9,9
75 65

72 71,8




OBJETIVO 1.7. Qualificar a assisténcia farmacéutica na Rede de Atengao a Saude (RAS)

N° Descrigao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade  Meta 2°Q
avaliagcdo da meta Plano de 2024
Medida
1.7.1. Manutencéao e implementacdo da Numero de unidades vinculadas ao 6 nuamero 6 6
Assisténcia Farmacéutica DEAF mantidas
1.7.2. Atualizar, publicar e divulgar a Publicacdo da REMUME atualizada no 2 numero 1 0
Relagao Municipal de Jornal Oficial

Medicamentos -REMUME

1.7.3. Atender usuarios com demandas Proporcéo de pacientes com mandados 90 proporgéo 90 60
judiciais e processos judiais e processos administrativos
administrativos atendidos

1.7.4. Estabelecer o centro de Imdvel adquirido para instalagao do 1 numero 1 0

abastecimento farmacéutico em centro de abastecimento farmacéutico
prédio proprio




OBJETIVO 1.8. Fortalecer a atengao especializada de média e alta complexidade,
ambulatorial e hospitalar, com vistas a integralidade da assisténcia a saude

N° Descrigao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade de Meta 2°Q
avaliagdo da meta Plano Medida 2024

1.8.1. Ampliar e modernizar a oferta de leitos Hospital Municipal ampliado e Numero Nao
hospitalares (Plano de Governo TCE) reformado programada

1.8.2. Criar Unidade Transfusional (Plano de Numero de unidade transfusional criada Numero Nao
Governo/ TSE) programada

1.8.3. Criar o Servico de Imagem, em local Centro de imagem em novo local Numero 1 0
proprio (Plano de Governo/ TSE)

1.8.4. Oferecer Cirurgias Oftalmoldgicas no Manter contrato de servigo terceirizado namero 1 1
Hospital Municipal (Plano de Governo/
TSE)

1.8.5. Ampliar o Servigo de Hemodialise Manter contrato de servigo terceirizado, namero 1 1

Municipal (Plano de Governo/ TSE)

atendendo a necessidades dos
pacientes internados




NO

1.8.6.

1.8.7.

1.8.8.

1.8.9.

1.8.10.

Descrigao da Meta

Criar o Centro de Hemodialise
Municipal (Plano de Governo/
TSE)

Construir prédio para a
Policlinica

Construir prédio para o Centro
de especialidades Odontoldgicas

Construir Centro Oftalmoldgico

Manter as unidades Hospitalares

Indicador para monitoramento
e avaliagao da meta

Centro de Hemodialise criado

Policlinica inaugurada

CEO funcionando em nova sede

Centro Oftalmoldfico funcionando

em nova sede

Unidades mantidas

Meta
Plano

Unidad
e de
Medida

Numero

Numero

Numero

Numero

Numero

Meta 2°Q
2024
1 0
N&o
programada
Nao
programada
1 0
2 2




NO

1.8.11.

1.8.12.

1.8.13.

1.8.14.

Descrigcao da Meta

Adequacgao do espaco fisico do
Laboratério Municipal

Implementar o servigo de atencao
domiciliar

Estabelecer o Nucleo de atengao
a saude da Crianca e do
Adolescente - NASCA em prédio
préprio

Realocar o SAE, que hoje funciona
no espago do prédio construido
para UBS, diante da necessidade
de expanséo da cobertura de APS

Indicador para monitoramento e
avaliacao da meta

Laboratério em funcionamento nova
sede

SAD habilitado

NASCA instalado em prédio préprio

Imoével adquirido para o Servigo de
Atencéo especializada.

Meta
Plano

Unidade
de Medida

Numero

Numero

Numero

Numero

Meta
2024

2°Q




OBJETIVO 1.9. Consolidar a Politica de Regulagao no ambito municipal, ampliando,
qualificando e integrando diferentes niveis de atencao na Rede de Atencao a Saude

N° Descricdao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano de 2024
Medida
1.9.1. Manter a PPI atualizada Revisao anual da PPI 4 nimero 1 0
1.9.2. Viabilizar assisténcia a saude Proporg¢ao de usuarios encaminhados para 80 proporgéo 80 95

fora do Municipio

atendimento fora do municipio com

agendamento realizado

OBJETIVO 1.10. Organizar a rede de saude para o enfrentamento da emergéncia sanitaria

N° Descrigdo da Meta

Reduzir casos e mortalidade
por COVID-19

1.10.1

pelo Coronavirus

Indicador para monitoramento e Meta Unidade
avaliagao da meta Plano de

Medida

Cobertura vacinal contra o coronavirus 80 proporgao

(consideradas as coberturas de acordo
com as faixas etarias e doses disponiveis
e preconizadas para cada faixa)

Meta 2°Q
2024
80 70,6




Diretriz 2. Fortalecimento da Secretaria Municipal de Saude na Gestao do SUS e na Governanga Publica

OBJETIVO 2.1. Fortalecer o processo de planejamento em Saude como estratégia de integragao da rede de
saude e otimizacao do uso e aplicacao dos recursos disponiveis

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade de Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano Medida 2024
2.11. Elaborar os instrumentos de Proporg¢ao de documentos apresentados em 100 proporgao 100 80
gestao do SUS tempo oportuno, conforme diretrizes legais

OBJETIVO 2.2. Fortalecer a participacao popular e o controle social nas politicas publicas de saude.

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade de Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano Medida 2024
2.21. Garantir a estrutura do Conselho Disponibilidade de sala mobiliada com 1 namero 1 1
Municipal de Saude para o seu ponto de acesso a internet e equipamento
pleno funcionamento. de informatica
2.2.2. Viabilizar a realizagéo da Conferéncia Municipal realizada 1 namero Nao

Conferéncia Municipal de Saude programada




OBJETIVO 2.3. Fortalecer a Ouvidoria do SUS como um dos instrumentos de gestao e de
avaliacao dos usuarios

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano de 2024
Medida
2.3.1. Ampliar o acesso da populacdo  Numero de estabelecimentos de saude 8 unidades 6 1
a ouvidoria com pontos de acesso a ouvidoria

disponiveis para a populagao

2.3.2. Manutencao da Ouvidoria em Numero de relatérios elaborados no ano 12 unidade 12 8
pleno funcionamento

OBJETIVO 2.4. Aprimorar os processos de controle e avaliagcado de servigos de saude

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano de 2024
Medida
2.4.1. Promover a adequacéao da Relatério trimestral das acoes de 10 namero 3 0
estrutura e processos de controle e avaliagao realizadas

trabalho para adequagao aos
parametros estabelecidos




NO

2.5.1.

OBJETIVO 2.5. Estruturar a auditoria em saude

Descrigao da Meta Indicador para monitoramentoe Meta Unidade de  Meta 2°Q
avaliagao da meta Plano Medida 2024
Implantar um componente de Componente implantado 1 numero _ Nao
auditoria do Sistema Nacional programad
de Auditoria do SUS a

OBJETIVO 2.6. Promover a educacao permanente em saude como estratégia de aprimoramento

NO

2.6.1.

2.6.2.

profissional e qualificagcao dos servigos de saude prestados a populagao

Descricdao da Meta Indicador para monitoramento e Meta Unidade Meta 2°Q
avaliagdo da meta Plano deMedida 5024

Elaborar 4 planos anuais de Numero de planos elaborados 4 numero 1 0
educagao permanente
(Plataforma de Governo)

Participar do planejamento e Proporgao de participagéo nas reunides 80 propor¢ao 80 0
execucao do plano regional de da CIES/BL
educagao permanente




OBJETIVO 2.7. Aperfeigoamento e modernizagao da gestao organizacional de insumos e equipamentos

NO

2.7.1.

2.7.2.

2.7.3.

2.74.

2.7.5.

Descrigao da Meta

Prover informacéao confiavel acerca da
validade e disponibilidade dos itens em
estoque com o objetivo de subsidiar o
planejamento de aquisi¢do, minimizando
as perdas e desabastecimento

Disponibilizar de manutengao preventiva
e corretiva dos equipamentos médico-
hospitalares

Estabelecer o almoxarifado central da
SEMUSA em prédio proprio

Manter atualizado o cadastro de bens
patrimoniais

Disponibizacao de veiculos para o
atendimento dos servicos da SEMUSA
que dispdem de veiculos em nimero
insuficiente

Indicador para monitoramento e
avaliagao da meta

Proporcéo de itens cadastrados e com
estoque controlado por meio de sistema
de informagdes

manter contrato de manutencao de
equipamentos médico-hospitalares

Imével adquirido para instalagao do
almoxarifado

Proporgao de unidades de saude com
cadastro de bens patrimoniados
atualizado

Contrato de locagao de veiculos mantido

Meta
Plano

100

100

100

Unidade
de
Medida

proporgao

numero

numero

proporgao

proporgao

Meta
2024

100

100

2°Q

100

100




OBJETIVO 2.8. Aprimorar a infraestrutura de tecnologia da Informagao e comunicacgao (TIC) as

NO

2.8.1

2.8.2

2.8.3.

2.84.

necessidades institucionais

Descricao da Meta

Atualizacdo tecnoldgica dos
computadores, prevendo substituicido dos
existentes e ampliagcdo numérica dos
equipamentos para atender as
necessidades dos servigos da SEMUSA

Implementacgéo da gestado informatizada
da saude

Disponibilidade de laudos de exames de
imagens por compartilhamento virtual

Digitalizagao de documentos e prontuarios

Indicador para
monitoramento e avaliagao
da meta

Contrato de locagao de
computadores vigente

Contrato de sistema de gestao
informatizada para a SEMUSA
vigente

Contrato de sistema
informatizado de
compartilhamento de exames de
imagens vigente

Contrato de empresa para
digitalizagéo vigente

Meta
Plano

Unidade
de
Medida

numero

numero

numero

numero

Meta 2°Q
2024
Nao
programada
3 0
1 0
1 0




OBJETIVO 2.9. Modernizar a gestao organizacional, para a valorizagao das pessoas e
qualificacdo dos processos de trabalho.

N° Descricao da Meta Indicador para monitoramentoe  Meta Unidade Meta 2°Q
avaliacdo da meta Plano de 2024
Medida
2.9.1. Implantar Programa de Programa de acolhimento implantado 1 numero 1 0
acolhimento para aprimorar a e mantido

entrada dos novos profissionais

2.9.2. Prover pagamento de salarios e Envio mensal de dados e informagdes 48 numero 12 8
demais direitos pecuniarios aos para a folha de pagamento proceder
trabalhadores da saude pagamento de salarios e demais
direitos pecuniarios dos servidores da
SEMUSA
2.9.3. Promover a integracao fisica da Imével adquirido para a Sede da 1 numero 1 0

gestdo da SEMUSA SEMUSA







Auditorias

TCU/TCE - Fiscalizagao 23/2024 CAD
Saude — Programa Nacional de
Imunizagao




FINANCEIRA

Apresentacao a sequir pelo Fundo Municipal de Saude

Agradecemos a atencao de todos!
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