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1 IDENTIFICACAO

1.1. Informacg®Bes Territoriais

UF
RJ

Municipio
RIO DE JANEIRO

Area
43.696,00 Km?2

Populacao
17.264.943 Hab

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 23/03/2020

1.2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO

NUumero CNES
3343715

CNPJ
42.498.717/001-55

Telefone
(21) 2333-3984

Endereco
RUA MEXICO 128 SL 1106

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES)
Data da consulta: 23/03/2020

1.3 Informagdes da Gestéo

Governador(a) Wilson Witzel

Secretéario(a) de Saude em Exercicio Edmar José Alves dos Santos
E-mail secretario(a) gab.ses@saude.rj.gov.br
Telefone secretario(a) (21) 2333-3705

Fonte: Sistema de Informag6es sobre Orgcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

1.4 Fundo de Salde

Lei de criacdo 1512

Data de criacao 25/08/1989

CNPJ 35.949.791/0001-85




Natureza Juridica Fundo Publico

Maria Thereza Lopes de Azevedo (até 03/02/2020)

Nome do Gestor do Fundo Gabriel Neves (04/02/2020 a 20/04/2020)

Iran Pires Aguiar (20/04/2020 a 20/05/2020)

Fonte: Secretaria de Estado de Salde do Rio de Janeiro

1.5 Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude

2020-2023

Status do Plano

Aprovado pela Deliberagdo CES N° 220 de 11 de Fevereiro de 2020

1.6. Informacbes sobre Regionalizacéo

Regido Area (Km?) Populacéo (Hab) Densidade
Baia da Ilha Grande 2.080,55 291.418,00 140,07
Baixada Litoranea 2.695,47 839.958,00 311,62
Centro-Sul 3.218,98 340.526,00 105,79
Metropolitana | 3.440,12 10.497.016,00 3.051,36
Metropolitana Il 2.712,35 2.116.506,00 780,32
Médio Paraiba 6.189,60 913.698,00 147,62
Noroeste 5.888,43 348.191,00 59,13
Norte 9.215,56 945.425,00 102,59
Serrana 8.255,01 972.205,00 117,77

Fontes: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Populagéo 2019: Estimativas preliminares efetuadas pela Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro, a
partir das Estimativas segundo o IBGE/TCU, estratificadas por idade e sexo segundo a situacéo de 2015 das
Estimativas segundo a RIPSA, conforme Delibera¢do CIB-RJ n° 5.840 de 06 de junho de 2019.

1.7. Conselho de Saude

Instrumento Legal de Criacdo
LEI 01/1991

Endereco
RUA MEXICO 128 SALA 512/513 Centro

CEP
20031142

E-mail
maitemita45@gmail.com

Telefone
(21) 2332-3715

Nome do Presidente



ALEXANDRE VASILENSKAS

Fonte: Sistema de Informag8es sobre Or¢gamentos Publicos em Saude (SIOPS); Diario Oficial do Estado: ano
XLVI, n® 069, parte |, quinta feira, 16/04/2020.

Numero de conselheiros por segmento
Usuarios 29
Governo 15
Trabalhadores 15
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informag6es sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 23/03/2020

Consideracdes
O Rio de Janeiro € uma das 27 unidades federativas do Brasil e ocupa uma area de

43.696 km?, sendo o terceiro menor estado brasileiro, depois apenas de Alagoas e Sergipe.

Embora pequeno, concentra 8,4% da populacdo nacional, sendo o estado com a maior
densidade demogréfica do Brasil. E formado por 9 regides de salde: Baia da Ilha Grande,

Baixada Litoranea, Centro-Sul, Metropolitana |, Metropolitana Il, Médio Paraiba, Noroeste,
Norte e Serrana. A regido Metropolitana I, que inclui a capital, concentra 60,8% de todo o
contingente populacional, mais de 3.000 habitantes por km? seguida pela regido
Metropolitana Il, onde se encontram 12,3% da populagdo, mais de 750 habitantes por km?. As
demais regifes de saude variam entre 1,7% e 5,6% do total da populacdo do estado, com
menos de 350 habitantes por km?, o que tem reflexos sobre a distribuicdo geogréafica dos
servi¢cos de saude, no sentido de gerar vazios assistenciais, especialmente nas localidades
mais isoladas. As regides metropolitanas, por sua vez, ndo apenas concentram parte
significativa dos equipamentos e servicos publicos e privados de saude, como também

recebem usuarios de outras regides.

2 INTRODUCAO

O 1° quadrimestre de 2020 foi profundamente marcado pela instalagdo da pandemia
causada pelo novo Coronavirus -19 - COVID-19, sendo seus efeitos sentidos efetivamente
em meados do més de mar¢co. Concomitante a outros problemas sanitarios, a Secretaria
Estadual de Saude - SES-RJ, foi compelida a incluir em sua Programac¢&o Anual de Saude -
PAS 2020, acdes para o enfrentamento da disseminacdo da nova endemia. A rotina de
trabalho da gestdo e das areas técnicas que comp8em a estrutura operacional da SES-RJ foi
profundamente impactada, seja pelo direto envolvimento na gestdo da crise ou pelo

cumprimento da orientacdo das necessérias medidas de isolamento social. A préatica de
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trabalho remoto teve que ser rapidamente incorporada, demandando robusta estrutura de
Tecnologia da Informacdo e Comunicacéo - TICs (bons computadores, internet, aplicativos
para reunides virtuais) dos trabalhadores e da instituicdo, recursos esses nem sempre
disponiveis. Também foi bastante afetado o funcionamento do Conselho Estadual de Saude
- CES-RJ, que pelo comprometimento da realizagdo de reunides das comissoes e plenarias,
compostas por representantes de diversas regides e municipios do estado, também
demandou a incorporagédo das mesmas TICs para viabilizar a realizacéo das tarefas rotineiras
e extraordinarias, também consideradas insuficientes para as necessidades sentidas. A
confeccédo deste Relatdrio se deu nesse contexto, apresentando ja em seus resultados iniciais
a repercussdo da pandemia no desempenho da SES-RJ, com grande impacto no
cumprimento de sua programagdo. Surge a convicgdo da necessidade de realinhamento
interno das metas e ac¢des programadas para 2020, acompanhada da repactuacao entre os
atores estratégicos do SUS no Rio de Janeiro, quanto ao processo de reconstru¢éo do sistema
de salude no que cabe a SES-RJ e aos demais entes. Tais medidas tornam-se imperiosas
para o planejamento do futuro. Cabe o registro dos esfor¢os de todos os profissionais de
saude envolvidos no enfrentamento a pandemia, lamentando os 6bitos ocorridos entre eles e

na populagéo fluminense.

E, por fim, o agradecimento aos profissionais da SES-RJ e Conselho Estadual de
Saude, que apesar do inédito e grave contexto, prestaram as informacgdes pertinentes para a
consolidacao desse Relatério Quadrimestral de monitoramento e prestacdo de contas.

3 DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBI-MORTALIDADE

3.1. Populagéo estimada por sexo e faixa etaria
Periodo: 2019

Faixa Etéria Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 549.117 524.214 1.073.331
5a9 anos 583.191 557.608 1.140.799
10 a 14 anos 638.660 612.212 1.250.872
15 a 19 anos 702.088 678.803 1.380.891
20 a 29 anos 1.332.720 1.316.196 2.648.916
30 a 39 anos 1.344.500 1.378.985 2.723.485
40 a 49 anos 1.167.632 1.228.980 2.396.612
50 a 59 anos 998.770 1.128.301 2.127.071
60 a 69 anos 632.718 799.756 1.432.474
70 a 79 anos 288.232 425.903 714.135

80 anos e mais 124.625 251.732 376.357

Total 8.362.253 8.902.690 17.264.943




Fontes: Estimativas preliminares efetuadas pela Secretaria Estadual de Saide do Rio de Janeiro, a partir das
Estimativas segundo o IBGE/TCU, estratificadas por idade e sexo segundo a situagdo de 2015 das Estimativas
segundo a RIPSA, conforme Deliberacdo CIB-RJ n° 5.840 de 06 de junho de 2019. (SES-RJ, TABNET. Consulta
em 11/05 de 2020

A estrutura etéria fluminense evidencia pequena e decrescente maioria do sexo
masculino na populacdo nas faixas etarias entre 0 e 29 anos, e crescente predominio do sexo
feminino em todas as demais faixas etérias, com as mulheres representando 66,9% da
populagdo com 80 anos ou mais.

O envelhecimento da populagdo € uma tendéncia no estado do Rio de Janeiro,
sinalizando a necessidade de investimento de maiores recursos para a reducéo dos fatores
de risco das doencas cronicas ndo transmissiveis, por meio da promog¢éo de habitos de vida
mais saudaveis, e para a melhoria da atencdo a saude, garantindo detecgdo precoce e
tratamento oportuno dado a expectativa de aumento continuo da presséo sobre toda a Rede
de Atencdo a Saude, e progressivo aumento de gastos com atengcdo especializada.
Combinada ao envelhecimento, a tripla carga de doengas (doengas infecciosas, doengas
cronicas nao transmissiveis e causas externas), que predomina no estado do Rio de Janeiro,
desenha um cenario onde o Sistema Unico de Salde, e mais especificamente a Atengéo
Priméaria, ganham centralidade. Além das a¢fes de promog¢éo da saude, destacam-se como
prioridades as ag¢Bes de imunizagdo, o controle da hipertensdo e do diabetes, acbes
de prevencédo e combate as doencas infecciosas e ao uso abusivo de alcool, assim como a
atencdo psicossocial e as acdes intersetoriais para o combate a violéncia, haja vista o

impacto dessas doencas e agravos no nimero de mortes prematuras.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mée.

Unidade da Federacéo 2015 2016 2017 2018 2019

RJ 236.960 219.129 223.224 220.539 207.723
Fonte: Sistema de Informagfes sobre Nascidos Vivos - SINASC
2015 a 2017: Ministério da Saude MS. Situacao da base nacional em 23/05/2019.
2018 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ. Situacdo da base estadual em 30/04/2020, com
nascimentos ocorridos até janeiro/2020. (SES-RJ, TABNET. Consulta em 11/05 de 2020)

Observa-se uma reducao de 12,3% no total de nascidos vivos no estado entre os

anos de 2015 e 2019, se mantendo a tendéncia de queda da fecundidade.



3.3. Principais causas de internagéo
Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

Em 2019, as causas obstétricas corresponderam a 22,3% das internacdes
hospitalares. Excluidas as causas obstétricas, a morbidade hospitalar refletiu a tripla carga de
doencas no estado: as causas externas (13,3%), as doencas do aparelho circulatorio (12,7%),
as neoplasias (10%), as doencas do aparelho respiratério (9,5%) e as doencgas infecciosas e
parasitarias (8,2%), corresponderam a 53,7% do total de internagdes. As internagdes por
doencas do aparelho digestivo (11,5%) e do aparelho genitourinario (9,3%) também se

destacaram no periodo.

Entre os anos de 2018 e 2019, se observou o0 aumento expressivo das internagdes por
transtornos mentais, por doengas do ouvido e por malformagfes congénitas. As internagdes

por doencas infecciosas e parasitarias apresentaram aumento de 5,1% no periodo.

Capitulo da CID 10 2015 2016 2017 2018 2019
Capitulo 1 - Algumas doencas infecciosas e 40.663 | 39.388 | 37.766 | 41.260 | 43.369
parasitarias
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 50.651 | 47.038 | 48.243 | 53.233 | 52.803
Capitulo 3 - Doencas do sangue e dos 6rgédos
hematopoéticos e alguns transtornos 7.117 6.998 7.993 8.381 8.376
imunitarios
Capltu!q 4 - Doencgas endadcrinas, nutricionais e 14349 | 12988 | 12139 | 12367 | 12.132
metabdlicas
Capitulo 5 - Transtomos mentais e 12528 | 10.750 | 11.392 | 10.709 | 11.898
comportamentais
Capitulo 6 - Doencas do sistema nervoso 11.180 | 11.051 | 11.274 | 12.009 | 10.827
Capitulo 7 - Doencas do olho e anexos 6.909 6.153 7.697 10.386 | 10.852

CapltHIo 8 - Doencas do ouvido e da apofise 1975 1193 1364 1.190 1389
mastoide

Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 67.085 | 65.734 | 65.343 | 68.799 | 67.429

Capitulo 10 - Doencas do aparelho respiratorio 56.528 | 51.862 | 48.184 | 52.574 | 50.250

Capitulo 11 - Doencas do aparelho digestivo 61.417 | 56.226 | 58.129 | 64.343 | 60.792

Capitulo 12 - Doencas da pele e do tecido 16313 | 15.669 | 15.717 | 17.311 | 17.368
subcutaneo

Capitulo 13 - Doencas do sistema 15678 | 13.607 | 13.043 | 13.461 | 12.947
osteomuscular e do tecido conjuntivo

Capitulo 14 - Doencas do aparelho geniturinario | 44.533 | 42.521 | 43.157 | 47.610 | 49.323

Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 156.152 | 146.670 | 160.252 | 166.248 | 151.772

Capltulo 16.— Algumas afeccdes originadas no 17789 | 17.766 | 18.834 | 18.196 | 16.169
periodo perinatal

Capitulo 17 - Malformacgdes congénitas,

. a P 5.871 5414 5.934 6.051 6.798
deformidades e anomalias cromossémicas

Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados
anormais de exames clinicos e de laborat6rio, 10.579 | 11.056 | 12.412 | 12.463 | 11.985
nao classific

Capitulo 19 - Lesdes, envenenamento e

67.256 | 64.134 | 68.681 | 72.963 | 70.370
algumas outras conseq. de causas externas




Capitulo 20 - Causas externas de morbidade e

de mortalidade 181 i i i i
Capltglo 21 - Fatores que mfluenc_lam 0 estagio 9.841 10163 | 12.013 | 15.716 | 14.638
de saude e o contato com os servicos de saude

Capitulo 22 - Codigos para prop0sitos especiais - - 3 - 2
Total 673.895 | 636.381 | 659.570 | 705.270 | 681.489

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS. Dados de 2019 e 2020 (até fevereiro) sédo
preliminares, com situacédo da base nacional em 05/04/2020, sujeitos a retificagdo. (SES-RJ, Tabnet. Consulta em

11/05/2020)

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Em 2019, mais de um quarto dos 6bitos de municipes do estado do Rio de Janeiro

ocorreram devido as doencgas do aparelho circulatério - DAC (26,9%). Junto as DAC, as

neoplasias (15,6%), as doengas do aparelho respiratorio (11,9%) e as causas externas (9,6%)

foram a causa de 64% dos Obitos. Entre os anos de 2018 e 2019, se registrou reducdo na

mortalidade por afec¢des originadas no periodo perinatal (-4,5%) e por causas externas (-

6,0%).
Causa do 6hito - capitulo 2015 2016 2017 2018 2019
Capltglp .1 - Algumas doencas infecciosas e 7593 8.056 7 439 8.017 8.138
parasitarias
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 21.123 | 21.861 | 21.899 | 22.701 | 22.572
Capitulo 3,- .Doengas do sangue e dos orgdos 797 906 829 894 942
hematopoéticos e alguns transt. imunitarios
Capltu!q 4 - Doengas enddcrinas, nutricionais e 7613 8.090 7 979 8.366 8.480
metabolicas
Capitulo 5 - Tra_nstornos mentais e 784 868 955 1.049 1.110
comportamentais
Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso 3.277 3.606 3.506 3.684 3.920
Capitulo 7 - Doencas do olho e anexos 3 2 3 4 4
Caplt,L!Io 8 - Doencas do ouvido e da apofise 17 29 21 29 37
mastoéide
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 38.143 | 41.265 | 38.080 | 38.183 | 38.733
Capitulo 10 - Doencas do aparelho respiratorio 16.771 | 17.745 | 16.351 | 16.413 | 17.226
Capitulo 11 - Doencas do aparelho digestivo 5.843 5.965 5.699 5.859 6.069
Capltulp 12 - Doencas da pele e do tecido 779 1018 914 956 1.079
subcutaneo
Capitulo 13 - Doencas (_:io sistema 550 577 585 579 608
osteomuscular e do tecido conjuntivo
Capitulo 14 - Doencas do aparelho geniturinario [ 5.364 6.014 5.749 6.287 6.858
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 192 185 198 176 178
Capltulo 16_- Algumas afecc¢fes originadas no 1.649 1583 1553 1548 1478
periodo perinatal
Capltulp 17 - Malforma(;_oes congenl:cag, 861 886 824 813 299
deformidades e anomalias cromossdmicas
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados 7522 | 7912 | 9.305 | 10487 | 12.190
anorm. de exames clin. e de lab., ndo classific
Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e i 5 i 3 5
algumas outras conseq. de causas externas
Capitulo 20 - Causas externas de morbidade e 13270 | 14580 | 14615 | 14.700 | 13.813

de mortalidade




Capitulo 22 - Codigos para prop0sitos especiais - - - 1 2

Total 132.146 | 141.143 [ 136.504 | 140.749 | 144.241

Fonte: Sistema de Informag¢8es sobre Mortalidade - SIM
Secretaria Estadual de Salde - SES/RJ. Situacdo da base estadual em 05/05/2020, com 6bitos ocorridos até
maio/2020. Consulta em 11/05/2020.
Nota: A partir da semana que se inicia no dia 06/04/2020 e até 30 dias ap6s o término da pandemia de COVID
19, a atualizacédo dos dados de mortalidade obtidos no SIM seré feita semanalmente.

Pode haver pequenas diferencas entre as informacfes aqui apresentadas e as obtidas a partir da base
nacional. Isto se deve a retificacdes e inclusdes na base estadual, efetuadas posteriormente ao fechamento da
base nacional.

Cenério da COVID-19, no 1° quadrimestre de 2020, no estado do Rio de Janeiro

Morbimortalidade por COVID-19 no estado do Rio de Janeiro

No estado, o 1° quadrimestre de 2020 foi marcado pela escalada da COVID-19, assim
como em todo o Brasil e no mundo. O total de 26.332 casos foram confirmados no periodo,
com 3.088 obitos. Embora, haja registros de casos confirmados com inicio de sintomas em
janeiro (27 casos confirmados, mas ainda sendo investigada a possibilidade de erro de
informagé&o quanto a data do inicio dos sintomas) e fevereiro (67 casos confirmados e os 02
primeiros Obitos), foi a partir de margo que se iniciou a explosdo de casos e a ascendente
presséo sobre o sistema de saude. Em margo, se confirmavam 4.062 casos e 495 obitos e
em abril, 22.176 casos e 2.591 G4bitos. Nesses quatro meses, a regido Metropolitana |
concentrou 75,8% dos casos e 87,1% dos Obitos, com uma taxa de letalidade de 13,5% (e
taxa de mortalidade de 2,6/10 mil hab.), e a regido Metropolitana Il, segunda em frequéncia,
10,9% dos casos e 5,8% dos 6bitos, com taxa de letalidade de 6,23% (e taxa de mortalidade
de 0,8/10 mil hab.). Todas as demais regibes de salde registraram casos, com taxa de
letalidade variando entre 3,5% (NO) e 9,4% (Serrana) e taxa de mortalidade entre 0,2/10 mil
habitantes (NO) e 0,7/10 mil habitantes (BIG). A alta propor¢cdo de casos notificados com
idade ignorada (44,2%) torna impreciso o célculo da letalidade por faixa etéria. A mortalidade
proporcional, no entanto, € um indicativo das faixas etarias em maior risco: 67,2% dos 6Obitos
ocorreram em individuos entre 60-69 anos, 70-79 anos e 80 anos ou mais, sendo a frequéncia
de Obitos semelhante nas trés faixas; 6bitos entre 40 e 59 anos corresponderam a 26,3% e
de 20 a 39 anos, a 5,7% do total. Nao se registraram o6bitos entre os menores de 1 ano.
Destaca-se que, ao final da 12 quinzena de marco, teve inicio o isolamento social no estado,

com carateristicas e adesdo diferentes entre 0s seus municipios.

E importante ressaltar que a possibilidade de contaminados assintomaticos, as
dificuldades para a realizacdo de testes em massa (quantitativo baixo de testes, acumulo de
solicitagdes nos laboratérios para a realizagéo do PCR, baixa sensibilidade dos testes rapidos)
- que resultaram na testagem prioritaria dos casos mais graves que buscavam internacdo

hospitalar e dos profissionais de saude e seguranca -, e, especialmente, as normativas do
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Ministério da Saude para a notificacdo de COVID-19 concorreram para a subnotificacdo de
casos na populacao geral. De acordo com Organizacdo Mundial de Saude, cerca de 15% dos
casos evoluem para a forma grave da COVID-19 e 5% dos casos demandam leitos de UTI.
Com base nos dados da internacdo no estado e se utilizando essa proporcionalidade, se
estima que haja, pelo menos, um namero cinco vezes maior de casos no estado. A Comiss&o
RJ Ciéncia no Combate a Covid-19, instaurada em 06 de maio pelo Governo do Rio de Janeiro, com
representantes de diversas instituicbes de ensino e pesquisa, iniciou estudo para dimensionar a
subnatificacéo no estado, apontando que o nimero de casos reais de COVID-19 pode ser até 16 vezes
maior no Brasil. A alta taxa de letalidade dos casos confirmados encontrada nesse 1°
quadrimestre para todo o estado (11,7%) versus a letalidade média dos paises com maior
namero de casos de 5,8% - variando entre 1,9% (Alemanha) e 12,6% (Italia) (Fonte: MS/SVS,
Boletim n°8, de 09/04/2020) -, pode estar muito influenciada pela subnotificacdo dos casos.
Os O6bitos podem também estar subestimados, em fun¢do daqueles se mantém como néo
confirmados, por ndo terem sido testados, por ainda ndo terem o resultado do teste, pelo

agente etioldgico ndo ter sido informado na notificagdo ou mesmo pelos 6bitos domiciliares.

Aos se analisarem os dados das notifica¢cdes de Sindrome Respiratoria Aguda Grave
(SRAG) por SARs-CoV-2, no quadrimestre, se tem uma amostra do comportamento dos
casos graves: dos 6.664 casos notificados, 5.765 (86,5%) foram internados, 2.591 (38,9%)
demandaram cuidados de UTI e 3.117 (46,8%) evoluiram ao o6bito.

Leitos de clinicos de internacdo e leitos complementares para o enfrentamento a

pandemia

De acordo com o CNES, em abril, o estado dispunha de 8.159 leitos clinicos de
internacdo SUS (1.070 com gestédo estadual e 7.089 com gestdo municipal), 0 que representa
0 aumento de 1.294 leitos em relagéo a janeiro. Houve também aumento do nimero de leitos
de internacdo nas unidades hospitalares ndo SUS (345 leitos), os quais totalizaram 5.369
leitos clinicos, no mesmo més. Quanto aos leitos complementares SUS, se contou com 219
leitos de unidades de isolamento (acréscimo de 29 leitos), 632 leitos de UCI/UTI | adulto
(acréscimo de 135 leitos), 1.003 leitos de UTI adulto, 84 leitos de UCI/UTI | pediatricas e 110
leitos de UTI pediatricas. Segundo a natureza juridica, esses leitos complementares SUS
distribuem-se em: 70% em administracao publica, 25% em entidades sem fins lucrativos e 5%
em entidades empresariais. Nas unidades ndo SUS, se encontravam 193 leitos de unidades
de isolamento (acréscimo de 19 leitos), 1.478 leitos de UCI/UTI | adulto (acréscimo de 256
leitos), 1.756 leitos de UTI adulto (acréscimo de 136 leitos), 168 leitos de UCI/UTI | pediétricos

(acréscimo de 28 leitos) e 266 leitos de UTI pediatricas (acréscimo de 66 leitos).
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No primeiro quadrimestre, tendo como base os resultados dos estudos divulgados até
entdo pelos paises nos quais a curva exponencial de casos e 6bitos antecedeu ao Brasil, e
como estratégia para evitar o colapso do sistema de salde, foram suspensas as cirurgias
eletivas no estado, bem como se estabeleceu como critério de casos de COVID-19 elegiveis
a internacdo aqueles com comprometimento da fungdo respiratoria (dispnéia e/ou

dessaturacao), ou seja, 0s casos com evolucdo mais severa.

Como ja abordado, cerca de 15% dos casos evoluem para a forma grave da COVID-
19, demandando leitos clinicos, e 5% dos casos evoluem para o estado critico, demandando
leitos de UTI e esses, em sua quase totalidade, com suporte ventilatorio. E conhecido o
importante déficit de leitos de UTI SUS em todo o estado, situacdo cronica que antecede a
pandemia, bem como o déficit de leitos clinicos em algumas regiées, sendo de maior monta

na regido Metropolitana .

Considerando que o cenario da pandemia passou a ser prioridade na agenda da SES-
RJ, foram desenvolvidas acgfes estratégicas de enfrentamento ao virus, vislumbrando o
desafio imposto de garantir a manutengéo do acesso ao cuidado em saude as pessoas com
enfermidades pré-existentes. Além do suporte técnico e financeiro as regides de saude, foi
elaborado o Plano de Contingéncia da Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro para
enfrentamento da Infec¢do pelo Novo Coronavirus (COVID-19), pactuado na CIB de abiril,
junto a validacdo dos hospitais e leitos de referéncia para a COVID-19 (Deliberacéo CIB-RJ
n° 6.118 de 16 de abril de 2020). De forma a ampliar a oferta de leitos clinicos, pediatricos e,
em especial, de UTI na rede estadual, além dos leitos ja existentes e disponibilizados como
referéncia ao COVID-19, foi definida a possibilidade de expanséo de leitos em cada unidade
hospitalar com atendimento ao SUS, bem como foi realizado o planejamento para instalagédo
de Hospitais de Campanha estaduais (07 na regido Metropolltana I, sendo 01 SEAP; 01 na
Metropolitana Il, 01 na Serrana, 01 na Norte e 01 na Baixada Litoranea), acrescidos das
iniciativas municipais (01 no Rio de Janeiro, 01 em Rio Bonito e 01 em Paraty) e federal
(Fiocruz). No més de abril, foram registrados no CNES seis Hospitais de Campanha
municipais, sendo quatro unidades novas, (01 em Niterdi, 2 em S&o Gongalo, 01 em Volta
Redonda, 01 em sdo Jodo da Barra e 01 em Quissama), com 233 leitos de UTI adulto (sem
habilitag&do), 14 leitos de UCI adulto, 170 leitos clinicos e 9 leitos de isolamento; distribuidos
em trés regides de saude - 03 unidades na Metro I, 01 no Médio Paraiba e 02 na Norte). As
dificuldades relacionadas a construcéo fisica das unidades e a aquisi¢do de respiradores, o
déficit de RH, a escassez de insumos e EPIs, foram fatores que concorreram para o atraso

na completa instalacdo dos Hospitais de Campanha estaduais até o fim do quadrimestre.
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Distribuicdo dos casos confirmados e ébitos confirmados de COVID-19 no estado do
Rio de Janeiro, por més de inicio dos sintomas, segundo Regido de Saude de
residéncia, no 1° quadrimestre de 2020.

Janeiro Fevereiro Marco Abril Tota_l

Regido de Quadrim.
Saude Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos
B. da Ilha Grande 1 0 2 0 72 3 318 17 393 20
Baixada Litoranea 1 0 3 0 118 9 497 33 619 42
Centro-Sul 1 0 1 0 44 2 222 17 268 19
Metropolitana | 14 0 34 1 2.882 423 17.035 2.265 19.965 2.689
Metropolitana Il 6 0 14 0 559 33 2294 146 2873 179
Médio Paraiba 0 0 5 0 135 6 661 37 801 43
Noroeste 0 0 0 0 34 1 138 5 172 6
Norte 2 0 2 0 106 8 473 21 583 29
Serrana 2 0 6 1 109 10 535 50 652 61
Munic. Ign. - RJ 0 0 0 0 3 0 3 0 6 0
Estado do RJ 27 0 67 2 4.062 495 22,176 2.591 26.332 3.088

Fonte: Secretaria da Saude do Estado do Rio de Janeiro. Dados atualizados em 21/05/2020. Consulta em
21/05/2020.
Nota: No periodo, ndo houve registro de casos sem data de inicio dos sintomas informada.

Letalidade dos casos confirmados de COVID-19 no estado do Rio de Janeiro, segundo
Regido de Saude de residéncia, no 1° quadrimestre de 2020.

Regido de Saude Letalidade (%) Obitos /10.000 hab
Baia da llha Grande 5,09 0,7
Baixada Litoranea 6,79 0,5
Centro-Sul 7,09 0,6
Metropolitana | 13,47 2,6
Metropolitana Il 6,23 0,8
Médio Paraiba 5,37 0,5
Noroeste 3,49 0,2
Norte 4,97 0,3
Serrana 9,36 0,6
Estado do RJ 11,73 1,8

Fonte: Secretaria da Saude do Estado do Rio de Janeiro. Dados atualizados em 21/05/2020. Consulta em
21/05/2020.
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Total de casos confirmados e Obitos confirmados por COVID-19, por faixa etéria,

segundo Regido de Saude de residéncia, no 1° quadrimestre de 2020.

Menor de 1 ano 01 a 04 anos 05a09anos 10ail19anos 20a29anos
Regido de Saude — — — — —
Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos
Baia da Ilha Grande 5 0 7 0 4 0 9 0 38 0
Baixada Litoranea 3 0 2 0 3 0 11 0 60 0
Centro-Sul 1 0 4 0 8 0 3 0 22 0
Metropolitana | 13 0 32 8 24 1 55 7 595 46
Metropolitana Il 13 0 11 1 10 1 38 1 347 5
Médio Paraiba 2 0 6 0 10 0 15 1 124 0
Noroeste 2 0 4 0 3 1 0 0 24 0
Norte 8 0 4 0 3 0 6 0 73 1
Serrana 2 0 8 0 8 1 13 0 70 0
Munic. ignorado - RJ 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
Total 49 0 78 9 73 4 150 9 1.354 52
. 30 a 39 anos 40 a 49 anos 50a59anos 60a69anos 70a 79 anos
Regido de Saude - = - - -
Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos
Baia da Ilha Grande 98 0 109 1 59 4 41 5 18 7
Baixada Litoranea 193 2 149 4 96 6 50 12 29 7
Centro-Sul 61 1 71 5 49 4 27 5 14 2
Metropolitana | 1416 107 1.603 287 1401 431 1.327 596 1.034 585
Metropolitana Il 753 5 686 13 475 32 261 40 142 37
Médio Paraiba 235 2 154 1 117 5 73 11 40 11
Noroeste 66 1 34 0 20 0 10 1 6 1
Norte 175 3 129 1 86 4 32 15
Serrana 160 4 144 8 103 7 79 19 38 11
Munic. ignorado - RJ 2 0 1 0 1 0 0 0 0 0
Total 3.159 125 3.080 320 2.407 493 1900 696 1.336 666
80 a 89 anos 90 anos e + Idade Ign.
Regido de Saude Casos Obitos Casos Obitos Casos Obitos
Baia da Ilha Grande 3 2 2 1 0 0
Baixada Litoranea 16 8 4 3 3 0
Centro-Sul 6 1 1 1 1 0
Metropolitana | 688 463 201 158 11576 O
Metropolitana Il 98 36 33 8 6 0
Médio Paraiba 22 10 3 2 0 0
Noroeste 3 2 0 0 0 0
Norte 11 5 4 3 37 0
Serrana 19 9 6 2 2 0
Munic. ignorado - RJ 0 0 0 0 1 0
Total 866 536 254 178 11626 O

Fonte: Secretaria da Salde do Estado do Rio de Janeiro. Dados atualizados em 2020-05-21.
Consulta em 21/05/2020 as 21:54:46.



Perfil das notificacdes por SRAG

Notificacbes de Sindromes Respiratorias Agudas Graves (SRAG),
primeiros sintomas, segundo agente etioldgico, 1° quadrimentre de 2019 e 2020, estado

do Rio de Janeiro.
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por més dos

2019 2020
Numero de notificagdes
Agente etioldgico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 0 1 0 0 15 12 726 4.096
Influenza Ae B 2 1 11 64 19 10 30 9
Outros agentes etioldgicos 40 55 118 301 33 58 1.128 1.729
SARS-CoV-2 - - - - 1 4 1.133 5526
Ign./N&o inform./Outras situacdes 0 0 0 2 6 13 352 1.535
Total 42 57 129 367 74 97 3.369 12.895
NUmero de 6bitos
Agente etioldgico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 0 0 0 0 0 0 29 293
Influenza Ae B 0 1 3 20 2 0 6 1
Outros agentes etioldgicos 8 9 16 22 7 8 231 456
SARS-CoV-2 - - - - 1 1 495  2.620
Ign./N&o inform./Outras situaces - - - - 0 0 13 317
Total 8 10 19 42 10 9 774  3.687
NUmero de internacdes
Agente etioldgico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 0 1 0 0 13 11 683 3.823
Influenza Ae B 2 1 11 61 19 6 26 8
Outros agentes etioldgicos 40 54 116 296 33 48 1.008 1.531
SARS-CoV-2 - - - - 1 4 1.047 4.713
Ign./N&o inform./Outras situacdes 0 0 0 2 5 6 285 1.259
Total 42 56 127 359 71 75 3.049 11.334
Numero de internacdes com utilizacdo de UTI
Agente etiologico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 0 1 0 0 8 5 357 1.507
Influenza A e B 2 1 8 46 12 2 11 2
Outros agentes etioldgicos 25 32 75 182 21 31 429 459
SARS-CoV-2 - - - - 1 3 592  1.995
Ign./N&o inform./Outras situacdes 0 0 0 2 2 3 106 458
Total 27 34 83 230 44 44 1.495 4421
Média de dias de utilizagdo de UTI
Agente etioldgico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 00 50 0,0 0,0 92,0 20,0 7,7 6,2
Influenza A e B 75 10 115 127 146 195 10,7 10,5
Outros agentes etioldgicos 13,2 12,2 21,7 18,0 199 143 8,9 7.9
SARS-CoV-2 - - - - 14,0 15,0 11,8 8,3
Ign./N&o inform./Outras situacdes - - - - 0,0 0,0 136 59
Total 12,7 11,7 20,7 16,9 20,0 149 105 8,0
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Média de dias de internacéo

Agente etioldgico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 00 00 00 0,0 920 0,0 8,2 6,0
Influenza Ae B 75 1,0 16,5 139 12,9 128 7.8 7,0
Outros agentes etioldgicos 12,7 13,9 20,5 18,4 17,4 16,1 9,6 8,1
SARS-CoV-2 - - - - 14,0 26,0 11,8 8,1
Ign./N&o inform./Outras situacdes - - - - 00 00 119 5,4
Total 12,5 13,6 20,1 17,6 17,3 16,3 10,6 7,8
Média de dias entre primeiros sintomas e 6bito/cura
Agente etiolégico Jan Fev Mar Abr Jan Fev Mar Abr
Aguardando resultado PCR 0 0 0 0 0,0 00 198 111
Influenza Ae B 18,0 4,0 25,3 16,8 13,0 10,8 121 11,0
Outros agentes etioldgicos 23,9 16,3 23,4 189 176 171 12,2 10,6
SARS-CoV-2 - - - - 106,0 41,0 17,2 11,1
Ign./Nao inform./Outras situacdes - - - - 0,0 0,0 16,7 8,5
Total 23,6 16,0 23,6 18,5 18,2 179 150 10,8
Fonte: Notificacdes - Sistema de Informacéo de Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP/Gripe) ,Secretaria

Estadual de Saude, Subsecretaria de Vigilancia em Saude. Notificagdes de 01/01/2019 a 20/05/2020, sujeita a
alteracoes.

Notas:

Estdo aqui registradas todas as notifica¢cdes do periodo citado referentes a Sindromes Respiratorias
Agudas Graves (SRAG), encerradas ou ndo, devidas ou ndo ao SARS-CoV-2 (COVID-19). Os periodos disponiveis
se referem ao ano de notificacéo.

Para a variavel "Agente etiologico", foi utilizado o seguinte critério, combinando a classificacéo final e o
resultado do exame PCR:

. SARS-CoV-2: classifica¢do final COVID-19 ou o resultado do exame PCR indica SARS-CoV-2 ou
COVID-19.

. Influenza A e B: classifica¢é@o final de SRAG por influenza ou o resultado do exame PCR indica
influenza.

. Outros agentes etiologicos: classificacéo final SRAG por outro virus respiratério, por outro agente
etiologico (exceto SARS-CoV-2 ou COVID-19) ou SRAG nao especificado ou resultado do exame PCR € positivo
para outros virus.

. Aguardando resultado PCR: sem classificagdo final, mas aguardando resultado do exame

PCR.
. Ignorado/N&o informado/Outras situacdes: demais situagdes.
Em caso de coinfeccdes, primeiramente é utilizada a classificagdo final; se inexistente, o agente etiolégico
de acordo com a ordem: SARS-CoV-2, Influenza A e B e outros agentes
etiologicos.

Para o célculo da média de dias entre dois eventos, sdo considerados apenas 0s casos em que ambas
as datas estéo registradas.

Em caso de ndo existéncia da data de internagdo, mas com data de entrada na UTI, esta data é
considerada como de internagéo. A data de fim da internagcéo é considerada como sendo a data de cura/ébito, se
existente, ou a data de encerramento, se existente. A data de saida da UTI, se n&o existente, é considerada como
a data de fim da internacgéo, se existente.



4 DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS

4.1. Producgao de Atencdo Basica
Complexidade: Atencéo Basica
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Sistema de Informacdes Ambulatoriais

Grupo de procedimentos

Quantidade aprovada

Janeiro Fevereiro Margo Total
01 AcGes de promocgéo e prevengdo em saude | 1.185.662 | 1.025.118 719.400 2.930.180
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 527.579 451.237 323.956 1.302.772
03 Procedimentos clinicos 2.631.006 | 2.424.419 | 2.041.796 | 7.097.221
04 Procedimentos cirargicos 82.306 743.069 47.503 872.878
08 AcBes complementares da atencdo a saude 180 424 323 927
Total 4.426.733 | 4.644.267 | 3.132.978 | 12.203.978

Nota: Periodo: Jan-Mar/2020. Dados preliminares, com situacédo da base nacional em 09/05/2020, sujeitos a retificacao.

Tabnet SES-RJ: consulta em 20/05/2020

Observacgédo: No més de fevereiro, se encontrou importante discrepancia no registro de dados

dos procedimentos cirurgicos da Atencdo Basica dos municipios de Itatiaia e Mesquita,

apontando para erro de digitagcdo, e superestimando a produgéo total do estado em cerca de

670.000 procedimentos cirlrgicos.

4.2. Producédo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

Carater de atendimento: Sistema de Informacdes Sistema de Informagdes
Urgéncia Ambulatoriais hospitalares
. Quant. Valor Quant. de
Grupo de procedimentos aprovada aprovado AlH Valor total
01 AcBes de promocéao e
~ . 396 - - -
prevencéo em salude
02 Prc,)ce_dlmentOS com finalidade 763.289 11.004.430,8 144 69.688,04
diagnostica 2
10.310.118,9
03 Procedimentos clinicos 2.194.689 8 86.749 89.203.708,49
04 Procedimentos cirdrgicos 42.479 1.144.972,74 38.644 56.221.852,54
05 Transplantes de orgdos, tecidos 219 55.226,37 748 10.993.043,42
e células
07 Ort_e;es, préteses e materiais 619 195.200.28 i i
especiais
08 Agbes complementares da 36.410 894.747,15 - -
atencdo a saude
3.038.101 23.604.696,3 126.285 |156.488.292,49
Total 4

Nota: Periodo Jan-Mar/2020. Dados preliminares, com situacao da base nacional em 09/05/2020, sujeitos a

retificacdo. Tabnet SES-RJ: consulta em 20/05/2020



4.3. Producédo de Atencédo Psicossocial por Forma de Organizacéo
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Sistema de Informagdes Ambulatoriais

Forma de organizacéo

Quantidade aprovada

Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento

comportamentais

: . 322.777 259.224,87
psicossocial
Sistema de Informacdes Hospitalares
Forma de organizacédo Quantidade de AIH Valor total
030317 Tratamento dos transtornos mentais e 5956 5.241.219,46

Nota: Periodo - Jan-Mar/2020. Dados preliminares, com situagdo da base nacional em 09/05/2020, sujeitos a

retificacdo. Tabnet SES-RJ: consulta em 20/05/2020.

4.4, Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de

Procedimentos

Sist. de Informagdes Sist. de Informagdes
Grupo de Ambulatoriais Hospitalares
procedimentos Quant.

aprovada Valor aprovado | Quant. de AlH Valor total
01 Agbes de promogao e 133.493 449.791,20 - -
prevencéo em saude
02 Procedimentos com 16.628.094 | 130.684.097,46 414 231.597,67
finalidade diagndstica
g?ﬁgggedmemos 16.853.368 | 207.983.269,17 101.029 108.149.000,45
04 Procedimentos 288.014 16.933.873,06 67.230 109.231.897,75
clirurgicos
05 Transplantes de 12.065 4.715.415,56 931 12.446.289,05
orgaos, tecidos e células
06 Medicamentos 11.240.854 2.089.061,80 - ]
Total 45.155.888 | 362.855.508,25 169.604 230.058.784,92

Nota: Média complexidade e Alta complexidade - Jan-Mar/2020 - Dados preliminares, com situagdo da base nacional em

13/05/2020, sujeitos a retificagdo. Tabnet SES-RJ: consulta

4.5. Producéo de Assisténcia Farmacéuti

em 20/05/2020

ca

Subgrupo proced: 0604 Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica

Sistema de Informagdes Ambulatoriais

Grupo de procedimentos

Quantidade_aprovada

Valor_aprovado

06 Medicamentos

11.240.854

2.089.061,80

Total

11.240.854

2.089.061,80

Fonte: Sistemas de Informac¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Tabnet SES-RJ - Periodo: jan-mar/2020. Dados
preliminares, com situacéo da base nacional em 09/05/2020, sujeitos a retifica¢éo e atualizag&o. Consulta em 20/05/2020.
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4.6. Producéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informagdes Ambulatoriais

Grupo de procedimentos
Quantidade aprovada | Valor_aprovado
01 Acbes de promocdao e prevencdo em saude 627.463 3.830.028,30
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 50.184 -
Total 677.647 3.830.028,30

Nota: Periodo Jan-Mar/2020. Dados preliminares, com situagdo da base nacional em 09/05/2020, sujeitos a retificagdo. Tabnet
SES-RJ: consulta em 20/05/2020.

5 REDE FISICA PRESTADORA DE SERVIGCOS AO SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestéo

Periodo 04/2020

Rede fisica de estabelecimentos de salde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla | Estadual | Municipal | Total
XSE[,)AABE LI\JAF?(;/EEI|\|_CD|§ NIVEL PRE-HOSPITALAR NA 0 19 155 174
FARMACIA 0 1 90 91
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 26 1678 1704
TELESSAUDE 0 4 4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 1 186 187
HOSPITAL GERAL 0 18 286 304
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 2 32 34
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 16 102 118
CENTRAL DE NOTIFICACAO, CAPTACAO E 0 1 5 6
DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS 0 1 8 9
URGENCIAS
IUSI\(l)IEA\AI:IZ))(I;DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT 0 2 1736 1738
UNIDADE MISTA 0 0 6 6
CENTRO DE IMUNIZACAO 0 0 14 14
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 21 21
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1
LACEN
POSTO DE SAUDE 0 0 372 372
POLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E AGRAVOS 0 0 15 15
E PROMOCAO DA SAUDE
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 1 54 55
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU 0 0 a1 a1
HEMATOLOGICA
CENTRAL DE REGULACAO DE SERVICOS DE 0 0 1 1
SAUDE
OFICINA ORTOPEDICA 0 1 0 1
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 13188 13188
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CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 107 108
PRONTO SOCORRO GERAL 0 39 40
SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO 0 0 75 75
(HOME CARE)

COOPERATIVA OU EMPRESA DE CESSAO DE 0 0 8 8
TRABALHADORES NA SAUDE

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 3 3010 3013
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 118 118
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 58 58
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 21 21
PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 0 0 10 10
POLICLINICA 0 5 609 614
PRONTO ATENDIMENTO 0 29 87 116
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 9 64 73
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 0 28 28
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0 0 3 3
CENTRO DE PARTO NORMAL - ISOLADO 0 0 1 1
Total 0 137 22233 22370
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 29/05/2020.
5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2020

Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica

Natureza Juridica Municipal | Estadual | Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA

FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO 4 1 0 5
ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO 2 0 0 >
(ASSOCIACAO PUBLICA)

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 31 0 0 31
MUNICIPIO 2622 0 0 2622
:\DAE(SEO(\:CI)PF;J_BLICO DO PODER EXECUTIVO 949 0 0 949
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PRIVADO 1 0 0 1
MUNICIPAL

FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PRIVADO 0 1 0 1
ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO 11 124 0 135
ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL

ORGAO PUBLICO AUTONOMO MUNICIPAL 1 0 0 1
ELEJIIZ\)IEQ(A:II_AO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO 23 0 0 23
AUTARQUIA FEDERAL 13 0 0 13
AUTARQUIA ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 3 0 3
AUTARQUIA MUNICIPAL 2 0 0 2
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I\Fﬂlijl\llllil)ggﬁ(l_) PUBLICA DE DIREITO PUBLICO 106 0 0 106
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE ANONIMA FECHADA 138 0 0 138
SOCIEDADE ANONIMA ABERTA 190 0 0 190
SOCIEDADE SIMPLES EM NOME COLETIVO 2 0 0 2
EMPRESA PUBLICA 2 0 0 2
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 540 0 0 540
COOPERATIVA 42 0 0 42
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE 291 0 0 291
LIMITADA (DE NATUREZA SIMPLES)
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE 237 0 0 737
LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA)
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 2525 0 0 2525
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 4216 3 0 4219
SOCIEDADE SIMPLES PURA 654 0 0 654
SOCIEDADE DE ECONOMIA MISTA 6 0 0 6
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
FUNDACAO PRIVADA 20 0 0 20
ASSOCIACAO PRIVADA 284 5 0 289
SERVICO SOCIAL AUTONOMO 24 0 0 24
ENTIDADE SINDICAL 20 0 0 20
PESSOAS FISICAS
EMPRESA INDIVIDUAL IMOBILIARIA 3 0 0 3
PESSOAS FISICAS 8774 0 0 8774
Total 22233 137 0 22370

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 29/05/2020.

Os quadros acima apresentam a rede fisica de estabelecimentos de saude, por tipo

de estabelecimentos, de todos os municipios do estado do Rio de Janeiro. Considerando que

neste relatério de gestdo apresentamos o desempenho da SES-RJ no seu trabalho de

formulacao e conducéo das politicas publicas, mas também do seu trabalho de prestacéo de

servigos, segue abaixo um quadro demonstrativo da distribuicdo das Unidades de Saude sob

gestdo estadual, segundo regido de saude, municipio, tipo de administracdo e capacidade

instalada de leitos.

5b. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1b. Por tipo de estabelecimento e gestéo

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
FARMACIA 0 1 61 64
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-

HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 19 160 186
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 26 2276 2338
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TELESSAUDE 0 0 4 4
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 2 214 222
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS 0 L 9 10
URGENCIAS

HOSPITAL GERAL 0 67 604 679
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 55 178 233
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 32 35
CENTRAL DE NOTIFICACAO,CAPTACAO 0 1 0 1
E DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E

TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 3 379 398
CENTRO DE IMUNIZACAO 0 0 6 6
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE 0 0 R 1
PUBLICA LACEN

CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 9 9
UNIDADE MISTA 0 0 17 17
POSTO DE SAUDE 0 0 416 416
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 1 37 40
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E 0 0 16 18
OU HEMATOLOGICA

POLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E 0 0 4 4
AGRAVOS E PROMOCAO DA SAUDE

OFICINA ORTOPEDICA 0 1 0 1
CENTRAL DE REGULACAO DE 0 0 . L
SERVICOS DE SAUDE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 2 204 211
PRONTO SOCORRO GERAL 0 4 122 126
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 82 85
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 5 830 872
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA

FAMILIA 0 0 23 23
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 114 116
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 62 62
PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 0 0 12 12
PRONTO ATENDIMENTO 0 64 198 267
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 9 64 73
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE 0 0 5 5
INDIGENA

POLICLINICA 0 9 307 324
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 0 0 5 5
CENTRO DE PARTO NORMAL - ISOLADO 0 0 4 4
Total 0 273 6457 6869

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)

Data da consulta: 13/05/2020.



5.2b. Por natureza juridica
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Rede fisica de estabelecimentos de saldde por natureza juridica

Natureza Juridica Municipal | Estadual | Dupla | Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO ESTADUAL 8 5 0 10
OU DO DISTRITO FEDERAL
CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO 3 0 0 3
(ASSOCIACAO PUBLICA)
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 53 0 0 53
MUNICIPIO 3501 0 0| 3597
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 1678 0 0| 1678
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PRIVADO MUNICIPAL 1 0 0 1
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PRIVADO ESTADUAL 0 5 0 5
OU DO DISTRITO FEDERAL
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU
DO DISTRITO FEDERAL 10 242 0 252
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO FEDERAL 33 0 0 33
ORGAO PUBLICO AUTONOMO MUNICIPAL 1 0 0 1
AUTARQUIA FEDERAL 36 0 0 36
AUTARQUIA ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 6 0 6
AUTARQUIA MUNICIPAL 8 0 0 8
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO MUNICIPAL 163 0 0| 163
ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE ANONIMA FECHADA 7 0 0 7
SOCIEDADE ANONIMA ABERTA 8 0 0 8
EMPRESA PUBLICA 4 0 0 4
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 19 0 0 19
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE 9 0 0 9
LIMITADA (DE NATUREZA SIMPLES)
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 129 0 0 140
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE 39 0 0 42
LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA)

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 447 4 0| 474
SOCIEDADE SIMPLES PURA 11 0 0 11
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
FUNDACAO PRIVADA 32 0 0 32
ASSOCIACAO PRIVADA 243 14 0| 263
SERVICO SOCIAL AUTONOMO 2 0 0 2
ENTIDADE SINDICAL 8 0 0 8
PESSOAS FISICAS
PESSOAS FISICAS 4 0 0 4
Total 6457 273 0| 6869

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 13/05/2020.



5.3. Consorcios em saude

Periodo 2020
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Participacdo em consoércios

CNPJ Natureza Area de atuagéo Participantes
02.615.925/0001-72 | Direito Publico Transporte sanitario RJ/ ITATIAIA
Direito Privado Urgéncia e emergéncia RJ / BARRA DO PIRAI

Contratacdo de consultoria
e/ou assessoria técnica

12.925.454/0001-52 | Direito Privado Atencéao hospitalar

RJ / VARRE-SAI

32.541.948/0001-40 | Direito Publico Servigos de apoio ao
diagndstico

Transporte sanitario
Assisténcia médica e
ambulatorial

Urgéncia e emergéncia
Compra de medicamentos
Contratacao de consultoria
e/ou assessoria técnica

RJ / RIO DAS OSTRAS

03.681.070/0001-40 | Direito Publico Servigos de apoio ao
diagndstico

Assisténcia médica e
ambulatorial

Urgéncia e emergéncia
Atencao basica

Atencao odontolégica
Compra de medicamentos
Atencéo hospitalar
Atencgéo psicossocial
Consulta médica
especializada
Contratacdo de consultoria
e/ou assessoria técnica

RJ / CABO FRIO

RJ/ ANGRA DOS REIS
RJ / ITAGUAI

RJ / DUQUE DE
CAXIAS

02.571.718/0001-63 | Direito Publico Servigos de apoio ao
diagndstico

RJ / VASSOURAS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/05/2020.




6 PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS

Periodo 04/2020

24

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratagcéo

CBOs CBOs
Adm. do Formas de CBOs CBOs (outros) | (outros) | CBOs
Estabelecimento contratagcao meédicos | enfermeiro nivel nivel ACS
superior | médio
Estatutarios e
empregados publicos | 16.121 6.949 10.822 39.182 6.027
(0101, 0102)
Intermediados por
outra entidade (08) 5.976 2.558 3.165 11.322 4.683
Pablica (NJ grupo — ['aytanomos (0209
1, ou 201-1, 203-8) 0210) ( ' 1.682 473 645 1.445 52
Residentes e
estagiarios (05, 06) 4.061 479 696 151 0
Bolsistas (07) 613 67 116 33 0
Informais (09) 176 52 141 292 5
Intermediados por
outra entidade (08) 4.412 1.532 1.714 4.398 0
Celetistas (0105) 2.681 2.537 2.292 12.081 0
Auténomos (0209,
0210) 10.694 160 5.161 517 0
Privada (NJ grupos Resident
2 - exceto 201-1, e;z'gi‘;?i o (805 06) 35 0 10 14 0
203-8-,3,4€5) . :
Bolsistas (07) 14 0 1 0 0
Informais (09) 881 3 259 55 0
Servidores publicos
cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporério e Cargos em Comisséo

CBOs CBOs
Adm. do Formas de CBOs CBOs (outros) | (outros) | CBOs
Estabelecimento contratacao meédicos | enfermeiro nivel nivel ACS
superior | médio
Contratos
Publica (NJ grupo | temporérios e cargos 8.616 3.599 5307 13.115 5.059
1, ou 201-1, 203-8) |em comisséo ' ' ' ' ’
(010301, 0104)
Privada (NJ grupos tcécr)r?;t)roartgrsios e cargos
2 - exceto 201-1, 2.053 385 1.405 2.499 0

203-8-, 3,4 e5)

em comissao
(010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 15/01/2020.
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Postos de trabalho ocupados, por ocupacéo e forma de contratacéo

Adm. do . Formas de contratacao 2016 2017 2018 2019
Estabelecimento
Autdbnomos (0209, 0210) 12.856 15.077 17.987 19.159
Celetistas (0105) 58.940 48.919 49.951 47.961
Estatutarios e empregados
. P 45 47 33 12
Privada (NJ grupos 2 | publicos (0101, 0102)
- exceto 201-1, 203- | |nformais (09) 837 965 858 653
8-34e5) Intermediados por outra
entidade (08) 11.208 13.077 12.727 12.164
(I?Ge)&dentes e estagiarios (05, 180 104 105 97
Autdnomos (0209, 0210) 25.583 38.480 44,510 60.242
Bolsistas (07) 18.461 16.662 12.665 11.024
Celetistas (0105) 13.711 1.620 1.627 957
Estatutarios e empregados
pablicos (0101, 0102) 1.118.399|1.111.617 | 1.146.859 | 1.154.450
Pablica (NJ grupo 1, ||nformais (09) 3.190 3.896 11.170 | 11.004
ou 201-1, 203-8) Intermediados por outra
; 1ados por ou 407.449 | 461.523 | 462.339 | 468.529
entidade (08)
ORg)&dentes e estagiarios (05, 57.465 64.726 67.080 67.640
Serwdqrc_a; pybhco.s cedidos 0 4 68 113
para a iniciativa privada (10)
Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comisséo
AEI, @O Formas de contratagdo | 2016 2017 2018 2019
Estabelecimento
Privada (NJ grupos 2 - Contratos temporéarios e
exceto 201-1, 203-8 -, 3, |cargos em comissao 12.212 21.497 22.232 25.679
4eb) (010302, 0104)
- Contratos temporéarios e
Publica (NJ grupo 1, ou cargos em comissao 406.490| 455.095| 497.636| 530.424

201-1, 203-8)

(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Considerando que os quadros acima descrevem a forca de trabalho disponivel para o

SUS de todos os municipios do estado, a fim de descrever a forca de trabalho atuando

exclusivamente na SES-RJ, seguem abaixo dois quadros. O primeiro apresenta o quantitativo

de profissionais de salde da SES-RJ, competéncia dezembro de 2019, quanto ao vinculo

empregaticio e o segundo quadro apresenta o0 quantitativo, na mesma competéncia, quanto

aos grupos de lotagao.



Profissionais de Saude SES-RJ (Competéncia 12/2019).
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Vinculo Empregaticio

Quantitativo

Cedidos Ministério da Saude 217
Estatutarios 8.854
Extra-Quadro 461
Cargos em Comisséo 371
Requisicdo Externa 9
Requisi¢éo Interna 81
Fundacionista 2.840
Gratificado 55
VB 122
Militar 335
0ss 7.554
Residente 113
Terceirizado 703
TOTAL GERAL 21.715

Profissionais de Saude SES-RJ (Competéncia 12/2019)

Grupos de Lotagéo

Quantitativo

Adm central 2.972
Aguardando movimentagéo 26
Cedidos ao SUS 1.787
Cedidos Demais Unidades 980
Fundagédo Saude — Sede 437
Hospitais Centrais/PAMs/LACENN 1.654
Hospitais de Emergéncia 7.305
Hospitais Especializados 1.808
Instituto Vital Brasil — IVB 123
Institutos 2.584
Rio Farmes/Central de Transplante/UPHAD 178
UPAS 1.400

TOTAL GERAL

21.254
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DIRETRIZ 1. Organizacgéo e qualificacdo da Rede de Atencéo a Saude (RAS) consolidando a regionalizagdo de modo a impactar positivamente
nos resultados sanitarios para a populacao fluminense, ampliando a expectativa de vida saudavel.

Meta .
OBIJETIVO Descri¢do da Meta Anual PAS Umd'. de ResuIFado 12 -
2020 Medida | quadrimestre | Observagdes sobre o alcance da meta
META 1.1.1. Divulgar, anualmente, Meta serd apurada no fim do exercicio
analise epidemioldgica das doengas e anual.
agravos  transmissiveis e nao 1 Numero i As acBes programadas no ambito da
transmissiveis, como subsidio ao absoluto meta foram, em sua maioria, afetadas
planejamento, gestdo, monitoramento pela emergéncia sanitdria ocasionada
e avaliagdo do sistema de saude. pelo novo coronavirus.
META 1.1.2. Desenvolver, nas nove Em decorréncia da priorizacdo de acoes
regides de saude, a¢Oes de qualificagao NGmero de vigilancia epidemioldgica hospitalar
da vigilancia epidemioldgica hospitalar 8 bsoluto 0 para o controle do coronavirus no ERJ,
OBJETIVO 1.1. Fortalecer a|(VEH) de doencas de notificagdo absolu as atividades de qualificagdo planejadas
Vigilancia em Saude como | compulséria. ndo foram realizadas no quadrimestre.
norteadora do Modelo de Foram  coordenadas acdes de
Aten¢do assegurando a sua qualificacdo da RELSP nas nove regides
transversalidade na RAS. de salde. No contexto da Pandemia da
Covid-19, foram distribuidos 18.400 kits
META 1.1.3. Coordenar, nas nove aos laboratdrios de saude publica, em
regides de saude, a qualificacdo da 9 Numero 9 apoio a coleta de amostras; e foi
Rede de Laboratérios de Saude absoluto iniciada capacitacdo para a realizagao
Publica. da técnica de PCR para Covid-19 no

Laboratério de Campos dos Goytacazes
(referéncia para as regiGes Norte e
Noroeste). Em outra frente, com vistas
ao aprimoramento do controle externo
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

de qualidade da RELSP, apoiado pelo
LACEN, nas andlises de vetores de
agravos de notificagdo compulsoéria,
ocorreram visitas de campo em
localidades de Nova Friburgo (Regido
Serrana), para conhecimento de
aspectos ecoldgicos das espécies de
Anopheles.

META 1.1.4. Coordenar, nas nove
regides de saude, a execug¢ao das agées
de preparacdao e resposta as
emergéncias em saude publica no
ambito da vigilancia em saude.

Numero
absoluto

Coordenacdo de acdes nas nove regioes
de saude, envolvendo:
--> resposta as enchentes ocorridas em
janeiro de 2020 em municipios das
regies Norte e Noroeste fluminenses,
gue contou com a instalagdo de um
gabinete de crise, responsavel pela
formulacdo das  estratégias de
contingéncia e minimizac¢do dos danos a
populagdo. Uma das iniciativas foi a
solicitacdo ao MS e organizacdo do kit
calamidade para suporte aos
municipios; resposta a emergéncia de
saude publica de interesse
internacional da COVID-19, com
definicdo e atualizacdo do plano de
contingéncia, producdo de informagdes
publicadas nos boletins e em painéis
online; e auxilio aos municipios na
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

implantacdo e uso do E-SUS para
notificagcdo dos casos

META 1.1.5. Qualificar, nas nove
regides de saude, agoes de vigilancia de
fatores ambientais de risco e agravos a
saude (qualidade da agua, do ar e do
solo).

Numero
absoluto

A apuracao dos resultados do programa
serd realizada ao final do exercicio
anual.

Qualificacdo de acdes de vigilancia da
qualidade da d4gua em municipios de 4
regiGes de salde: Noroeste, Serrana,
Centro-Sul e Metropolitana Il. Esse
processo é decorrente da execucdo de
iniciativas de atualizacdo das novas
diretrizes nacionais e conceitos do
Programa de monitoramento de
agrotoxico na agua para consumo
humano; capacitacdo de técnicos no
uso do SISAGUA como ferramenta de
apoio a tomada de decisGes pelas
gestdes municipais ; e aprimoramento
do conhecimento relacionado com as
boas praticas de coleta, manuseio e
transporte de amostras de dgua para
andlise pelos laboratérios de saude
publica.

No periodo, ndao ocorreram agdes
voltadas para a qualificacdo da
vigilancia do ar e do solo, desse modo o
resultado da meta anualizada s6 podera
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

ser apurado apds o fim do exercicio
anual.

META 1.1.6. Qualificar, nas nove
regioes de saude, as acoes de vigilancia
epidemiolégica e ambiental das
arboviroses e zoonoses.

Numero
absoluto

Qualificacdo de a¢Oes nas nove regides
de saude, envolvendo assessoria
técnica, especialmente remota,
producdao e divulgacdo de material
sobre vigilancia e manejo das doencas
transmitidas por vetores e zoonoses; e
a elaboracdo de um alerta estadual
sobre leptospirose, direcionado a
regioes afetadas pelas enchentes
ocorridas no inicio de 2020. Na
vigilancia e controle vetorial em
arboviroses, nas regides BIG, BL,
Metropolitana Il e Médio Paraiba,
promoveram-se capacitacdes de
técnicos municipais, tornando-os aptos
para realizagdo de visitas domiciliares e
desenvolvimento de atividades nos
pontos estratégicos (ferro velho,
cemitérios, dentre outros).
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

META 1.1.7. Realizar, nas nove regioes
de salde, acdes de qualificacdo da
vigilancia de ébitos.

Numero
absoluto

A pandemia de Covid-19 inviabilizou a
realizacdo das acOes de qualificacdo da
vigilancia de ébitos programadas para o
1¢ guadrimestre de 2020.
Houve adiamento das visitas as
unidades hospitalares estaduais e
suspensdo das oficinas e capacitacoes
sobre SIM, SINASC e preenchimento da
Declaracdo de Obito para profissionais
das SMS. Espera-se avangar na
tramitacdo interna que viabilizard o
Curso de atualizacdo e aperfeicoamento
em Vigilancia do 6bito Materno, Infantil
e Fetal e atuacdo em Comités de
Mortalidade.

META 1.1.8. Atingir 85% de adesao e
regularidade as notificagbes de
infec¢Ges relacionadas a assisténcia a
saude (IRAS) dos hospitais com leitos
de UTI e/ou que realizam cesariana.

76

Percentual

O célculo do indicador
periodicidade

A meta proposta corresponde
exatamente a meta definida em
estratégia nacional coordenada pela
Anvisa e, possivelmente, ndo havera
obrigatoriedade de cumprimento e
apuracdo ao fim de 2020, por conta da
emergéncia sanitdria.
Quanto as ag¢des anuais associadas a
meta, em decorréncia da pandemia da
Covid-19, estas nao foram

requer
anual.
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

implementadas no 12 quadrimestre. As
equipes estaduais da area de controle
da infeccdo hospitalar assumiram
demandas de coleta de amostras de
Covid-19 e dos postos de testagem
rapida.

META 1.1.9. Executar Projeto de
Acordo de Cooperagdo Técnica com a
UNESCO da implementagao de
tecnologias inovadoras de educagdo
para a prevencdo das IST/HIV/AIDS no
ERJ.

Numero
absoluto

0,25

25% do acordo executado no periodo.
Foram elaborados os documentos
técnicos contendo estudos/andlises
sobre a epidemiologia da Sifilis e do
HIV/AIDS e a cascata do cuidado em
HIV/AIDS. Desenvolveu-se proposta de
trabalho sobre caracterizacdo de
fatores  determinantes para a
vulnerabilidade de jovens as infecgOes
sexualmente transmissiveis,
apresentada ao IESC-UFRJ; e protétipo
de aplicativo voltado para a tematica
sexualidade e prevencdo das Infecgbes
Sexualmente Transmissiveis.

META 1.1.10. Apoiar nos 92 municipios
a realizacdo de campanhas e a¢oes de
imunizagdo, de modo a alcangar os
parametros preconizados de cobertura
vacinal.

92

Numero
absoluto

92

Apoio nos 92 municipios envolvendo a
realizagdo de duas campanhas: (1)
intensificacdo da vacinagdao contra o
Sarampo, que incluiu a realizagdo de
dois dias D de mobilizagdo, associados a
uma estratégia de vacinagdo volante
com unidades mdveis. A agao objetivou
aumentar o numero de pessoas
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

vacinadas, com reducdo da
transmissibilidade do virus; e (2) 222
Campanha Nacional de vacinagao
contra a Influenza, iniciada no
quadrimestre.  Foram  distribuidas
10.840.270 seringas para atender as
acoes de imunizacdo de campanha e de
rotina, além dos atendimentos
especiais e emergenciais. Quanto aos
imunobiolégicos, contabiliza-se
4,524,382 doses distribuidas, no
tocante as agdes de rotina, especiais e
de intensificagdo da imunizacdo do
Sarampo; e 4.699.600 doses
direcionadas para a campanha da
Influenza. O apoio aos municipios
também consistiu no envio de informes
técnicos do Ministério da Saude sobre
Sarampo e em orienta¢des para melhor
adequacdo da agdo municipal de
imunizagdo ao processo de registro nos
sistemas, com consolidagao final no
SIPNI.

A programacdo de ag¢des de melhoria
das centrais de rede de frio e salas de
vacinas municipais e de
aperfeicoamento do processo de
acompanhamento dos casos notificados
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

de Eventos Adversos Pds Vacinais
(EAPV) foi afetada pela emergéncia
sanitaria da Covid-19.

META 1.1.11. Aprimorar nos 92
municipios as a¢Oes de prevencgao,
vigilancia e bloqueio das doengas
imunopreviniveis agudas e
respiratdrias.

92

Numero
absoluto

92

Aprimoramento de ag¢des nos 92
municipios, envolvendo: a viabilizacdo
do uso do SIVEP-GRIPE pelas unidades
hospitalares, para os casos de SRAG,
além de intensificacdo das medidas de
vigilancia da Influenza A e B, com foco
nas SRAG, no contexto da pandemia de
Covid-19; producdo de material
informativo  para as  vigilancias
municipais sobre a circulagdo de
patégenos e a implantagdo da nova
vacina da meningite bacteriana, que
protege contra os sorotipos A,CW e Y;
elaboracdo de notas técnicas e informes
sobre adesdo aos protocolos nacionais
de vigilancia do Sarampo e os fluxos dos
procedimentos para  confirmagdo
laboratorial da doenca, em paralelo a
estratégia de intensificacdo da
imunizagcao promovida pela SES.
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META 1.1.12. Realizar 80% das agOes
programadas pelo componente
estadual do sistema de vigilancia
sanitaria.

80

Percentual

26

Foram apuradas 662 a¢Ges de vigilancia
sanitdria realizadas pelo Componente
Estadual do Sistema de Vigilancia
Sanitaria, incluindo concessdao de
licenciamento sanitdrio, concessdo de
visto em planta, instauracdo de
processo  administrativo  sanitario,
cooperacdo técnica e supervisdo nos
6rgaos de vigilancia sanitdria
municipais, etc.
OBS: Em virtude de problemas técnicos
no sistema SISPROG, foi realizada a
coleta manual das ac¢des realizadas no
periodo.

META 1.1.13. Reestruturar o Sistema
Estadual de Vigilancia Sanitdria
definindo principios, diretrizes,
dispositivos legais, normativos e
operacionais.

0,25

Numero
absoluto

Em virtude da pandemia do novo
coronavirus e também pela
participacdo da Superintendéncia de
Vigilancia Sanitdria nas ac¢Oes da
Campanha de Vacinacdo contra o
Sarampo, empreendidas pela
Subsecretaria de Vigilancia em Saude no
primeiro quadrimestre, as acdes
relacionadas a reestruturagdo do
Sistema Estadual de Vigilancia Sanitdria
foram adiadas. Nesse contexto, a
emergéncia sanitdria provocada pela
pandemia foi a que despendeu maiores
esforcos do Orgdo, tendo deslocado o
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foco das agGes para o atendimento as
demandas relacionadas a COVID-19,
como o desenvolvimento de agdes em
aeroportos e em apoio a Municipios das
RegiGes Metropolitanas | e Il.

META 1.1.14. Apoiar, nas nove regioes
de saude, a qualificacio das agOes
municipais de vigilancia sanitaria na
RAS.

Numero
absoluto

Foram realizadas supervisGes em
orgdos de vigilancia sanitdria municipais
das regides Serrana, Norte e
Metropolitana, para avaliagdo das suas
estruturas de  gestdo e do
desenvolvimento das acoes
relacionadas a area de alimentos.

OBJETIVO 1.2. Fortalecer a
Atencao Primaria em Saude
(APS) como ordenadora e
coordenadora do cuidado na
RAS.

META 1.2.1. Apoiar tecnicamente as 09
regides de saude objetivando o
fortalecimento da gestao municipal da
APS para aumento da cobertura da
Atencgdo Primaria e da Saude Bucal (SB)

Numero
absoluto

Em relacdo a acdo anual "Apoiar as
regides de saude para qualificacdo da
gestdo da atengdo primdria a saude
(APS) por meio de grupos de trabalho
(GT) regionais", foram apoiadas as 9
regides, sendo realizadas 16 reunides
dos GT regionais -APS: 2 com a Baia da
Ilha Grande (BIG), 3 com a Baixada
Litoranea (BL) (1 por webreunido), 2
com a Centro Sul (CS) (1 por
webreunido), 1 com a Médio Paraiba
(MP), 3 com a Metropolitana | (Metrol)
(2 por webreunido), 2 com a
Metropolitana Il (Metro Il), 2 com a
Norte (N) (1 por webreunido) e 1 com a
Noroeste(NO).
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Em relagdo a acdo anual "Realizar
féruns estaduais de APS para os 92
municipios do estado", foi realizado o
XXXI Féorum Estadual de APS, com o

tema: Estratégias para
operacionalizacdo das novas regras de
financiamento da APS.

Em relacdo a acdo anual "Produzir e
publicar materiais de apoio para
qualificagdo em  APS", foram
elaborados e veiculados no site da SES,
emails e mensagens de whatsapp: 1)
Plano de contingéncia da APS para o
coronavirus no Estado do Rio de Janeiro
(ERJ); 2) Informativo da APS - Para
gestores; 3) Nota Técnica sobre
Orientacgao dos Programas
Relacionados & Area Técnica de
Alimentacdo e Nutricdo SES-RJ; 4) Nota
Técnica n2? 1 - Recomendacbes para
atendimentos odontolégicos na APS e
nos centros de  especialidades
odontoldgicas dos municipios do ERJ,
frente a pandemia do COVID-19; 5)
Doenga das células falciformes e COVID-
19: Contribui¢Ges para gerenciamento
da Pandemia; 6) Nota técnica - Doenga
Falciforme como DCNT em parceria com
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a SMSRJ; 7) Nota técnica:
Recomendacdes da Area Técnica de
Saude das Criancas e Aleitamento
Materno no COVID-19; 8) Orientacgdes
para a Saude do Idoso no Coronavirus;
9) Atencdo a populacdo em situacdo de
rua no territério da APS e COVID-19.

META 1.2.2. Apoiar financeiramente
as 09 regides de saude objetivando o
fortalecimento da gestao municipal da
APS para aumento da cobertura da
Atencdo Primaria e da Satde Bucal (SB)

Numero
absoluto

Em relacdo a acdo anual "Apoiar
financeiramente os municipios no
ambito do Programa Estadual de
Financiamento da Atencdo Primdria a
Saude - PREFAPS", foram apoiados
financeiramente os 92 municipios,
sendo repassados RS 31.265.243,00
referentes ao componente 1, de forma
antecipada, para apoio as equipes de
Saude da Familia e Saude Bucal no
enfrentamento ao COVID-19. Também
foram repassados RS 36.734.618,50,
referentes ao 20 e 30 quadrimestre de
2019, componentes 1 e 3, classificados
como restos a pagar, a 33 municipios.
Em relagdo a agdo anual "Elaborar a
Politica Estadual de Atengdo Primaria a
Saude (APS) em parceria com a UERJ.",
a elaboracgdo desta Politica aconteceria
a partir de Termo de Referéncia firmado
entre as instituicdes. Devido ao
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contexto da pandemia, este processo
estd suspenso.

Em relagdo a ag¢do anual "Cofinanciar,
por meio do PREFAPS, as equipes NASF
do ERJ", todas as equipes de NASF
implantadas  foram  cofinanciadas.
Foram repassados 7.460.017,48,
referentes ao 1o quadrimestre de 2020,
de forma antecipada, para apoio as
equipes de NASF no enfrentamento ao
COVID-19. Foram efetuados também os
pagamentos referentes ao 20 e 30
qguadrimestre de 2019, no valor de RS
14.681.578,14 que estavam
classificados como restos a pagar.

META 1.2.3. Incrementar em 20% a
propor¢io de municipios com o
alcance do conjunto minimo de metas
de desempenho do Programa Estadual
de Financiamento da APS (PREFAPS).

29

Numero
absoluto

Sem apuragao.

Devido a disponibilidade de dados nos
sistemas de informacdo, a apuragdo do
componente "Desempenho” do
PREFAPS ocorre no terceiro més
subsequente ao final do quadrimestre.
Em relacdo a acdo anual "Desenvolver
atividades para fortalecimento da
gestdo municipal, monitoramento e
avaliagdo da APS, com énfase no e-
SUS", foram realizadas: 1) 10
capacitagbes em estratégia e-SUS AB -
implantacdao do prontudrio eletrénico,
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com os municipios: Paraiba do Sul,
Santo AntOnio de Padua (2), Trés Rios,
Cachoeiras de Macacu, Cambuci,
Pinheiral, Quatis, Arraial do Cabo e Sao
José do Vale do Rio Preto;
2) 1 capacitagdo, conjuntamente com a
Geréncia de Imunizagdo/SVS/SES-RJ,
em estratégia de registro de informacao
para 0s 92 municipios.

Em relagdo a agdao anual "Realizar
atividades de qualificagdo da assisténcia
e do processo de trabalho no ambito da
APS", foram realizadas: 1) 7 visitas
técnicas de apoio a gestdo da APS, nos
seguintes municipios: Nova Friburgo,
Duque de Caxias (2), Araruama, Sdo
Goncalo, Buzios e Itaborai; 2) 7 reunides
técnicas para apoio a gestdo da APS,
com os seguintes municipios: Duas
Barras, Santa Maria  Madalena,
Cantagalo, S3do Sebastido do Alto,
Cachoeiras de Macacu, Cordeiro, Duque
de Caxias (por webreunido),
Porcilncula (por webreunido) e Silva
Jardim; 3) 2 Féruns Regionais de Saude
em conjunto com o COSEMS, nas
regioes BL e CS.
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Em relagdo a acdo anual "Realizar
atividades de qualificacdo para
fortalecimento de acles intra e
intersetoriais relacionadas a APS", foi
realizada 1 reunidao do Comité Gestor
Estadual para Zika e STORCH.
Em relagdo a ag¢dao anual "Realizar
atividades de qualificacdo para as
equipes de Consultério na Rua", foram
realizadas: 1) Reunido de GT
Intersetorial de populagdes em situagdo
de rua; 2) 3 encontros via web de
Supervisdo Institucional para os CnaR,
em parceria com o Grupo de Pesquisa
Populacdo em Situagdo de Rua: Politicas
Pdblicas, Servicos e Processos de
Trabalho em Saude da Fiocruz Brasilia.
Abrangeu os municipios de Maricd, Sao
Gongalo, Niterdi, Petrdpolis, Magé e
S3ao Jodo de Meriti, Rio de Janeiro
(Realengo, Centro, Antares e Acari),
Barra Mansa, Resende, Volta Redonda e
Angra dos Reis.

META 1.2.4. Fomentar a qualidade da
Saude Bucal na APS para que 50% dos
municipios realizem 70% do rol de
acoes elencado para saude bucal.

Percentual

Sem apuragao.

Devido a disponibilidade de dados nos
sistemas de informacao, a apuragao dos
indicadores do componente
"Desempenho" do PREFAPS ocorre no
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terceiro més subsequente ao final do
quadrimestre.

Em relagdo a agdo anual "Desenvolver
atividades para fortalecimento da
gestdo municipal, monitoramento e
avaliacdo da saude bucal", a Area
Técnica de Saude Bucal participou de: 1)
5 reunides técnicas de apoio a gestdo da
APS com coordenag¢des municipais de
saude bucal com os municipios de Duas
Barras, Santa Maria Madalena, Sdo Jodo
de Meriti, Silva Jardim e Cordeiro; 2) 5
visitas técnicas aos municipios de Sao
Gongalo, Duque de Caxias, Buzios,
Itaborai e Nova Friburgo; 3) dos GT de
APS em 8 regies de saude, descritos na
acdo "Apoiar as regides de saude para
gualificacdo da gestdo da APS por meio
de GT regionais", que também contam
com a participacao dos coordenadores
de Saude Bucal.

Em relagdo a acdo anual "Realizar
atividades de qualificagdo da assisténcia
e do processo de trabalho no ambito da
saude bucal", houve a elaboracdo e
divulgacdo de materiais informativos
voltados para o enfrentamento a
pandemia de covid-19, conforme
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observado na ac¢do "Produzir e publicar
materiais de apoio para qualificacdo em
APS".

Em relagdo a agdao anual "Realizar
atividades de qualificacdo para
fortalecimento de acles intra e
intersetoriais voltadas para a saude
bucal", a Area Técnica de Saude Bucal
participou de reunido para estruturacao
do projeto “interiorizacdo - residéncia
multiprofissional em saude da familia",
em parceria com a Subsecretaria de
Educacdo e Inovagcdo em Saude/SES-RJ
e a UERJ (Coordenacdo de Nutricdo,
Odontologia e Psicologia).

META 1.2.5. Induzir a ampliacdo para
80% da cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de saude do
Programa Bolsa Familia.

72

Percentual

Sem apuragao.

Os dados deste indicador sao
consolidados pelo Ministério da Saude
semestralmente, acompanhando as
"vigéncias" das condicionalidades do
PBF. Para o primeiro quadrimestre,
portanto, ndo ha informacao disponivel.
Em relagdo a ag¢do anual “Realizar
monitoramento local de municipios
prioritarios  para ampliagdo da
cobertura do acompanhamento das
condicionalidades do Programa Bolsa
Familia", foram realizadas reuniées com
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0s municipios de grande porte com
baixas coberturas do PBF: Duque de
Caxias, Cabo Frio, Niterdi, S3o Gongalo
e S3o Jodo de Meriti; também foi
realizado acompanhamento conjunto
com Secretarias de Estado de
Desenvolvimento Social e Educag¢ao no
municipio de Niterai.

Em relagao a meta anual “Coordenar o
Comité Intersetorial do Programa Bolsa
Familia.”, foram realizadas trés
reunides conjuntamente com as
Secretarias de Estado de
Desenvolvimento Social e Educagdo.
Em relacdo a acdo anual “Monitorar o
desempenho dos municipios do ERJ
com devolutiva para as gestdes sobre os
alcances de cobertura do Programa
Bolsa Familia.”; foi divulgado, por e-
mail, aos 92 municipios o Boletim PBF -
22 Vigéncia de 2019.

META 1.2.6. Coordenar, no minimo,
em duas regides de saude, a
implantagdo do método PlanificaSUS
para a organizacdao da RAS, com base
no perfil epidemiolégico regional.

Numero
absoluto

Considerando o cronograma de
desenvolvimento do projeto
PlanificaSUS na Regido do Médio
Paraiba e a interrup¢do das atividades
devido a emergéncia do novo
coronavirus, a regido avanga na
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implantacdo do método, obtendo 4 das
6 etapas concluidas.

OBJETIVO 1.3. Implementar a

Politica

Estadual

Promogado de
articulada a RAS.

de
Saude

META 1.3.1. Apoiar e qualificar
tecnicamente os 92 municipios para o
fortalecimento da vigilancia e das
acoes intra e intersetoriais de
promogao da saude.

92

Numero
absoluto

92

AcoOes de fortalecimento das equipes de
vigilancia das Doencgas e Agravos Nao
Transmissiveis para os 92 municipios,
envolvendo a producdo de informacao
voltada para o planejamento das a¢oes
de promocdo da saude. Foram
publicados, no website Rio com Saude,
quatro boletins que abordaram temas
prioritdrios da Politica Nacional de
Promocdao da Saude, tais como:
Vigilancia Alimentar e Nutricional (o
diagndstico alimentar e nutricional e a
sua importancia para o enfrentamento
das Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis); LesGes autoprovocadas
e suicidio de 2010 a 2018; Panorama da
Violéncia Interpessoal e Autoprovocada
a partir da andlise sobre o
preenchimento da ficha de notificacao;
e boletim sobre a Atividade Fisica.

META 1.3.2. Fomentar 100 espagos
para promogao da saude e praticas
corporais nos moldes do Programa
Academias da Saude.

49

Numero
absoluto

Em relagdo a a¢do anual "Implantar
apoio técnico e financeiro para espagos
para promog¢do da saude e praticas
corporais", foi produzido material
educativo sobre o enfrentamento ao
COVID-19, conforme observado na agao
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"Produzir e publicar materiais de apoio
para qualificacdo em atencdo primaria a
saude".

Em relacdo a acdo anual "Mapear
espacos e monitorar acdes de
promocao da saude e praticas corporais
existentes nos municipios”, foram
mapeados 28 municipios que possuem
espacos com acbes de promocdo da
saude.

Em relacdo a agdo anual "Apoiar os
municipios na inclusdo e
desenvolvimento de agGes com praticas
integrativas e complementares (PICs)",
foram realizadas 6 reunides do Projeto
Raizes; e produzido material sobre
plantas medicinais para Projeto de
Educacdo Popular com 3 municipios da
Regido Serrana.

META 1.3.3. Apoiar institucionalmente
as 9 regides de saude para a
implementacdo de estratégias de
promogdo da alimenta¢ao saudavel e
adequada.

Numero
absoluto

Em relagdo a acdo anual "Realizar rodas
de conversas sobre o Guia Alimentar
para criangas menores de 2 anos ", as
atividades estdo programadas para o
segundo semestre.
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OBIJETIVO 1.4. Qualificar a
atenc¢do integral a saude das
pessoas em todos os ciclos de
vida, com abordagem de
género.

META 1.4.1. Apoiar tecnicamente as
nove regides de saude para o
planejamento reprodutivo.

Numero
absoluto

As ac¢Oes voltadas ao apoio técnico aos
municipios para planejamento
reprodutivo foram programadas para o
segundo semestre.

META 1.4.2. Estabelecer diretrizes para
as linhas de cuidado dos cinco ciclos de
vida e de género - crianga, adolescente,
mulher, homem e idoso.

Numero
absoluto

Em relagdo a agdao anual "Realizar
atividades de qualificacdo em Saude do
Homem", foram realizadas: 1) Oficina
Conjunta MS/SES-RJ de langamento e
capacitacdo do Guia do Pré-Natal do
Parceiro para Profissionais de Saude e
do Guia de Saude do Homem para ACS,
no municipio de Pirai; 2) Reunido
técnica com as  Coordenagdes
Municipais (Online), com a pauta: Covid
19 e o comportamento masculino,
considerando a cultura e as
masculinidades no processo salde e
adoecimento; necessidades, realidades
e comportamento de cada territorio; 3)
Criacdo da Biblioteca Virtual de saude
do Homem.

Em relagdo a acdo anual "Realizar
atividades de qualificagdo em Saude do
Idoso", foi produzido material "Idosos e
COVID-19", incorporado ao Plano de
Contingéncia da APS para o coronavirus
no ERJ.
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Em relagdo a acdo anual "Realizar
atividade de qualificagdo em Saude da
Mulher",  foram realizados Grupos
Condutores  Regionais da  Rede
Cegonha, que abordaram periodo
reprodutivo, violéncia, acesso aos
servicos de atencdo e acesso a métodos
de prevencao a gestacao.
Em relagdo as agdes anuais "Realizar
Capacitacoes AIDPI - Crianca", "Realizar
oficina para formacao de
multiplicadores para uso da Caderneta
da Crianga frente a SCZ e STORCH",
"Realizar  oficinas regionais para
capacitagdo de profissionais da APS no
uso da Caderneta da Crianca frente a
SCZ e STORCH" e "Realizar atualizacdo
do Curso EAD de capacitacdo em pré-
natal de risco habitual", devido a
pandemia, as capacitaces foram
reprogramadas para o segundo
semestre.

Em relagdo a ac¢do anual "Apoiar os
municipios no  fechamento do
diagndstico para SCZ e STORCH das
criangas em investigacdao, conforme
Plano de Execucdo da Estratégia de
Fortalecimento das ag¢bes de cuidado
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das criangas suspeitas ou confirmadas
por SCZ e STORCH do ERJ", ndo houve
fechamento diagndstico para SCZ e
STORCH das criancas em investigacao,
neste primeiro quadrimestre.

META 1.4.3. Expandir em 60% a oferta
de leitos de UTI pediatrico para suprir
as necessidades em todo o estado por
meio das unidades préprias estaduais
ou na sua inviabilidade, realizar a
contratagao de leitos de UTI.

58

Numero
absoluto

36

Em relacdo a acdo anual "Realizar
mapeamento de servigos existentes
para cuidado integral as pessoas com
doencgas raras", foi realizado
mapeamento dos servigos.

Em relagdo a agdao anual "Realizar
capacitacdo para atencdo as pessoas
com doengas raras para a APS", foi
elaborado o conteudo da capacitagao,
contudo a realizagao foi adiada para o
292 quadrimestre devido a pandemia do
COVID-19.

META 1.4.4. Coordenar a implantagao,
nas nove regioes de satide, do cuidado
integral as pessoas com doencas raras.

Numero
absoluto

Em relagdo a acdo anual "Realizar
mapeamento de servicos existentes
para cuidado integral as pessoas com
doengas raras", foi realizado
mapeamento dos servigos.

Em relacdo a acdo anual "Realizar
capacitacdo para atencdo as pessoas
com doencas raras para a APS", foi
elaborado o conteldo da capacitacdo,
contudo a realizacdo foi adiada para o
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22 quadrimestre devido a pandemia do
COVID-19.

META 1.4.5. Elaborar e divulgar o
plano estadual de acolhimento e
cuidado a populac¢ao LGBT.

Numero
absoluto

Foram registrados 454 dbitos por AIDS
no periodo. As acbes de reducdo
envolveram, prioritariamente, a efetiva
implantagao do protocolo de
tratamento para infeccdo latente por
tuberculose (ILTB) nas pessoas vivendo
com HIV/AIDS, por meio da
disponibilizagdo, para os municipios, da
lista de pacientes elegiveis para ILTB e
monitoramento da distribuicdo do
medicamento utilizado e da
implementacdo do protocolo. A¢des de
treinamento de profissionais médicos
para prescricdo do medicamento
preconizado ndo foram realizadas em
fungdo da Pandemia de Covid-19, assim
como as visitas técnicas.

OBJETIVO 1.5.
mortalidade materna e a
mortalidade
ambito estadual.

Reduzir

infantil

a

no

META 1.5.1. Coordenar nas 9 regides
de saude a reorganiza¢ao das linhas de
cuidado materno-infantil a partir do
perfil de morbimortalidade regional.

Numero
absoluto

Em relagdo a agdo anual “Monitorar a
implementa¢do dos planos de Agdo
Regionais da Rede Cegonha”, foram
realizadas reuniGes com o0s grupos
condutores da Rede Cegonha das 9
regibes de saude. As agbes de
monitoramento dos Planos Regionais se
somaram ao monitoramento e apoio
em ambito regional da atencdo a
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gestante, puérpera e recém-nascidos,
no contexto da pandemia.
Em relagao a ag¢do anual “Realizar
Féruns Perinatais da Metropolitana 1",
foi realizado um Férum Perinatal em
fevereiro e devido a pandemia de
COVID-19, ndo houve o férum de abril,
sendo este adiado para o 29
quadrimestre.

Em relacdo a acdo anual "Publicar e
disseminar o protocolo estadual de
atencdo ao pré-natal de risco habitual”,
o protocolo encontra-se em fase de
revisdo, com a participagdo das areas da
SAPS, e sua publicacdo estd prevista
para o no 32 quadrimestre.
Em relacdo as acGes “Realizar oficinas
de atualizacdo para apoiadores da Rede
Cegonha”; "Realizar Semindrio Estadual
da Rede Cegonha”; "Instituir Forum
Perinatal em 2 regides de saude do ERJ”
e “Apoiar os Féruns Perinatais da
Metropolitana 117, serdo realizadas no
32 quadrimestre.

META 1.5.2. Induzir a redugdao em 20%
da sifilis congénita.

3.949

Numero
absoluto

1.127

Foram notificados 67 casos de hepatite
C confirmados por HCV-RNA no 19
guadrimestre de 2020. O reduzido
numero de notificagdes tem relagdo
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com a Pandemia da COVID-19, que
ocasionou mudancas nas rotinas de
coleta e transporte de amostras em
algumas referéncias da rede
laboratorial, priorizando o apoio a
demanda crescente por exames do
Sars.Cov2.

Com as limitacgdes do contexto,
ocorreram capacitagdes de
profissionais de clinicas de hemodialise,
com o objetivo de aprimorar as
notificacdes, o diagndstico por PCR e o
fluxo laboratorial dos casos de
soroconversao e dos portadores
cronicos de hepatite C.

META 1.5.3. Induzir a redugdao em 60%
da transmissao vertical da hepatite B.

22

numero
absoluto

No periodo, registraram-se 8.8% dos
casos novos de Hanseniase com grau de
incapacidade fisica 2, avaliados no
momento do diagndstico. As acles de
inducdo para reducdo desse numero
envolveram a realizagdo de 8 cursos,
com a participacdo de 50 profissionais
de saude da Atengdao Primdria, com o
objetivo de qualificar agées em controle
da hanseniase, desde a deteccdo a
completude do tratamento, bem como
as iniciativas de prevencdo de
incapacidades.
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META 1.5.4. Induzir a reducdo em 50 %
dos casos de criangas menores de 5
anos com Aids.

18

Numero
absoluto

Foi alcangado o percentual de 62% de
individuos com 13 anos ou mais com
primeiro CD4 maior que 350 células. As
acoes de ampliacdo desse percentual
consistiram na ampliacdo da oferta de
testagem rdpida para intensificar o
diagnéstico precoce. Para tal, foram
capacitados 238 profissionais das
regides Metropolitana |, Serrana,
Centro Sul, Médio Paraiba e Baixada
Litoranea para o adequado uso do
Sistema Logistico Laboratorial
(SISLOGLAB). A oferta de testagem em
unidades madveis ndo foi realizada, pela
necessidade de uso das 02 unidades
existentes na Campanha de Vacinacgdo
do sarampo.

META 1.5.5. Estruturar os quatro
componentes da Triagem Neonatal
(triagem auditiva, cardiopatia
congénita, reflexo vermelho, triagem
biologica).

Numero
absoluto

Em relacdo a acdo anual “Mapear os
servigos de triagem auditiva,
cardioldgica e teste do reflexo vermelho
existentes no ambito do SUS no ERJ” foi
realizado um levantamento junto aos
municipios.

A agdo anual “ Estruturar o componente
de triagem auditiva” estd prevista para
o segundo semestre.

A acdo anual “Monitorar o desempenho
do Servico de Referéncia de Triagem
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Neonatal Biolégica, mediante o
acompanhamento de indicadores
estabelecidos pelo Programa Nacional
de Triagem Neonatal” teve seu
desempenho monitorado via relatdrios
do Servico de Referéncia de Triagem
Neonatal (SRTN), Formsus, grupos de
mensagens, telefone e reunides virtuais
com o SRTN e municipios. A cobertura
apresenta-se menor que o esperado
devido a problemas com os Correios na
entrega das amostras ao SRTN, em que
muitas tiveram que ser refeitas.

META 1.5.6. Apoiar nas 5 maternidades
sob gestdo estadual a certificacdo de
"Hospital Amigo da Crianga".

Numero
absoluto

Em relacdo a acdo "Realizar atividades
de qualificagdo para Hospitais Amigos
da Crianca e da M3e", a Area Técnica de
Aleitamento Materno/SAPS/SGAIS
participou como instrutora do curso da
IHAC do Hospital Gafrée Guinle/UNIRIO.
Em relacdo a acdo "Realizar pré-
avalia¢cOes de maternidades solicitantes
do ERJ", a Area Técnica de Aleitamento
Materno/SAPS/SGAIS participou da
Avaliacdo Global da Maternidade Escola
da UFRJ, junto com o MS, com vistas ao
titulo de Hospital Amigo da Crianga.
Em relagdo a acdo "Fortalecer as a¢des
de aleitamento  materno  para
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acreditacdo do IHAC", foi realizada
visita técnica ao Hospital da Mulher
Heloneida Studart para fortalecimento
das acbOes necessdrias ao titulo de
Hospital Amigo da Crianca.

META 1.5.7. Induzir o aumento em 8
pontos percentuais do nimero de
partos normais no SuUs.

43,57

Percentual

42,6

Em relagdo a agdo anual “Manter a
inducdo a participacao das
maternidades nas reunides dos Grupos
Condutores  Regionais da Rede
Cegonha”, foi realizada reunido entre a
Area Técnica de Saude das Mulheres e
as maternidades estaduais no més de
abril sobre os atendimentos de
gestantes pelo servi¢o "160", mantendo
o incentivo as boas praticas no pré-
natal, parto e nascimento nas unidades
préprias da SES.

Em relacdo a acdo “Realizar GT Regional
da APS com o Grupo Condutor Regional
da Rede Cegonha com a pauta Pré-Natal
e Fortalecimento do Parto Normal",
estd programada para o 2°
guadrimestre.

Com relacdo as agbes anuais “Realizar
Oficinas Regionais de Boas Praticas no
Parto e Nascimento”, “Realizar
semindrio sobre pré-natal do parceiro”
e “Realizar oficina de apresentac¢do do
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novo Protocolo Estadual de Atengdo ao
Pré-Natal" estdo programadas para o 3¢
quadrimestre.

Em relagdo a ag¢do anual “Realizar
reunides para organizar as Linhas de
Cuidados da Atencdo Materno Infantil
nas regides de saude”, foram realizadas
reunides com as areas técnicas de
saude da mulher das 9 regides de saude.
Com relacdo a acdo anual “Assessorar
0s municipios para reestruturar o fluxo
assistencial a gestante que tem como
referéncia as maternidades estaduais”,
foram realizadas duas reunides
preparatérias: uma com o HEAPN e a
outra com municipios da Baixada
Fluminense.

META 1.5.8. Instituir o Comité Estadual
de Investigacio de Obitos Infantis e
fetais.

Numero
absoluto

A acdo "Reestruturar o Comité Estadual
de Mortalidade Infantil e Fetal" estd
programada para o segundo semestre.
Em relacdo a acdo "Fortalecer os
Comités de Investigacio de Obitos
infantis e fetais nas regides de saude"
foram feitos contatos com os
municipios e reunides online para
incentivar sua estruturagdo e esta
tematica vem sendo abordada nas
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reunides dos Grupos Condutores
Regionais da Rede Cegonha.
Fortalecimento na inser¢cdo da
enfermagem obstétrica nas unidades
do Hospital da Mae e Hospital da
META 1.5.9. Fortalecer nas P N . P ~
. ~ , Mulher. Ndo houve implementagdo da
maternidades sob gestdo estadual Numero .
~ ‘s 3 2 enfermagem obstétrica nas outras
quatro ag¢des de boas praticas na absoluto . ~
A . . . unidades por nao estarem
assisténcia materno-infantil.
contempladas nos termos de contrato.
Foi realizado o fortalecimento das
outras 3 acdes nas unidades estaduais.
O chamamento de UTlI neonatal
abrangia 5 regiGes de saude (Norte; BL;
META 1.5.10. Expandir a oferta de Metro I; Metro Il e MP). Em 2019, a
leitos de UTI Neonatal em 10% para prestadora GLN, com 16 leitos
suprir as necessidades em todo o 575 Numero 250 contratualizados em Volta Redonda,
estado por meio das unidades préprias absoluto aditivou o seu contrato para receber
estaduais ou na sua inviabilidade, pacientes de Angra dos Reis.
realizar a contratacdo de leitos de UTI. A quantidade de leitos segue a mesma e
a regido da Baia de llha Grande foi
acrescida.
Apoio técnico as 9 regides de saude,
OBJETIVO 1.6. Reduzir a|META 1.6.1. Apoiar tecnicamente as com acgles voltadas a elaboragdo das
mortalidade prematura pelas | nove regides de saude para a NGmero diretrizes estaduais com foco na
quatro principais doengas | estruturacdao do cuidado as pessoas 9 absoluto 9 hipertensdo. Foi produzido diagndstico

cronicas nao transmissiveis
(DCNT).

com doengas cronicas, conformando as
linhas de cuidado prioritarias.

sobre a doenga no estado do Rio de
Janeiro (mortalidade, morbidade e
fatores de risco), com publicacdo do
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documento "Panorama das Doengas
Hipertensivas (CID 110 — 115) no Estado
do Rio de Janeiro", no més de abril, em
referéncia ao Dia Nacional de
Prevencdo e Combate a Hipertensao
Arterial.

Cirurgias baridtricas - No periodo, foram
realizadas 116 cirurgias bariatricas (e 4
colecistectomias /laparotomias) no
HECC, sendo que, em fevereiro e marco,
foram realizadas apenas cirurgias de
emergéncia em pacientes  que
internaram para a Bariatrica e tiveram
alguma intercorréncia (previsto no
Edital do Chamamento Publico). Em
abril, ndo foram realizadas cirurgias em
funcdo da pandemia de COVID-19.

META 1.6.2. Fomentar municipios
elegiveis das 9 regioes de saude para o
acesso qualificado a atengao integral
as pessoas com doenga renal cronica.

12

Numero
absoluto

15

Os seguintes municipios, por regiao de
saude, aderiram ao cofinanciamento de
TRS, segundo Resolucdo SES
1910/2019: Japeri, Queimados, Belford
Roxo, Nova lguacu e Duque de Caxias
(Metro 1); Niterdi, S3o Gongalo e Rio
Bonito (Metro Il); Friburgo e Teresépolis
(Serrana); Araruama e Cabo Frio
(Baixada Litoranea); Volta Redonda
(Médio paraiba); Angra dos Reis (Baia
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da llha Grande) e Santo Antonio de
Padua (Noroeste).
META 1.6.3. Apoiar técnica e
financeiramente, nas 09 regides de 9 Numero 9 i
salde, a estruturacdo das referéncias absoluto
de alta complexidade cardiovascular.
Em relacdo a acdo anual "Realizar, em
parceria com o INCA e as faculdades de
odontologia, o curso de manejo
odontoldgico para o paciente com
cancer", foiiniciada a 12 turma de 2020,
com oferta de 40 vagas. A etapa
presencial do curso foi adiada em
decorréncia da pandemia de covid-19.
META 1.6.4. Fomentar nas nove Em rela(iéo 3 af;éo anual 'iApoiar @
o X L - , construcdo da linha de cuidado do
regides de saiide a ampliacdo das agGes Numero n e
. ara . 9 0 cancer de boca nos municipios", o curso
de vigilancia, rastreio e acesso ao absoluto

diagnostico e tratamento do cancer.

de bidpsia da cavidade bucal foi
estruturado, porém sua execucgdo foi
adiada em decorréncia da pandemia de
covid-19.

Em relacdo as acbes anuais "Realizar
atividades de qualificacdo da APS para
diagndstico de cancer de mama" e
"Realizar atividades de qualificacdo da
APS para rastreio de cancer de colo
uterino", estas foram programadas
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para o segundo semestre. Porém, a
Area Técnica de Saude da Mulher d4
suporte ao SISCAN - Sistema de
Informagdo de Cancer continuamente
nos municipios com o sistema
implantado.

META 1.6.5. Estruturar a rede de
cuidados as pessoas com doenga
falciforme: acesso adequado, estudo
diagnostico e campanhas de promogao
da saude.

Numero
absoluto

Em relacdo as acbes anuais
"Reestruturar a rede de cuidados da
Doenga Falciforme com énfase nos
municipios com maior incidéncia de
casos", e "(Re)adequar os fluxos da rede
de cuidados nos municipios com maior
incidéncia de casos", foram realizados:
1) Formacdo de grupo condutor
composto pelos integrantes desta drea
técnica e pela representacdo dos
pontos focais municipais para saldde das
pessoas com doencas falciformes; 2)
Encontro para implementacdo da linha
de cuidado para doencga falciforme com
0s municipios das Regides de Saude
Metropolitana | e Il; 3) Construcdo de
material orientador para os municipios
no uso da ferramenta e-SUS para
informagdes referentes a doenca
falciforme.
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META 1.6.6. Apoiar institucionalmente
as nove regioes de saude para a
organizacdo da atengao nutricional, na
articulagao entre a APS e outros pontos
de atencao.

Numero
absoluto

Em relagdo a acdo anual "Realizar
atividade de qualificacdo no ambito do
Programa de Suplementacdo de
Micronutrientes", foi agendada uma
capacitacdo para o dia 25/03, porém foi
reprogramada para o 22 semestre
devido a pandemia de COVID-19.
Em relagdo a agdao anual "Realizar
monitoramento in loco dos municipios
prioritarios do Programa de
Suplementagdo de Micronutrientes",
foi reprogramada para o 22 semestre
devido a pandemia de COVID-19.
Em relacdo a acdo anual "Construir
instrumento para apoio institucional
dos recursos financeiros de programas
relacionados a alimentacdo e nutricao",
o instrumento se encontra em
construcdo. Foram  realizadas 7
reunides online com as nove regides de
saude, abordando os temas da gestdo
das a¢des de alimentagdo e nutrigao
durante o COVID-19, envolvendo as
tematicas dos Programas de
suplementacdo de vitamina A,
Programa Bolsa Familia e Crescer
Saudavel.

Em relagdo a acdo anual "Realizar
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monitoramento dos componentes 1 - 4
do Programa Crescer Sauddvel", a
vigéncia do Programa é encerrada em
mar¢o. Para o monitoramento aguarda-
se o relatério do MS.
Em relacdo a acdo anual "Realizar XIX
Jornada Estadual de Alimentacdo e
Nutricdo em Saude Coletiva", a Jornada
serd realizada em outubro de 2020.
META 1.7.1. Apoiar os processos de
OBJETIVO 1.7. Consolidar a definstitucionalizagﬁo nas 5 regiae.s d.e ] Os GTs de. desinstituci’onaliza(_;é‘0~ vém
o . . .|saude que contam com hospitais Numero sendo realizados por video reunido. A
Rede de Atencao Psicossocial |~ . ., . 5 5 , .
(RAPS) nas regides de satide psiquidtricos: Metropolitana 1, absoluto Casa de Saude Cananéia, em Vassouras,
" | Metropolitana Il, Centro Sul, Serrana e estd em processo de fechamento.
Norte.
META 1.7.2. Apoiar tecnicamente, nas ;
e . Numero O acompanhamento vem sendo
nove regibes de saude, a Rede de 9 absoluto 9 realizado por video reunido
Atencdo Psicossocial (RAPS). P )
. . O cofinanciamento é pago em cotas
META 1.7.3. Cofinanciar, nas nove . . .
o . . .. , guadrimestrais. A cota do primeiro
regioes de saude, os dispositivos 9 Numero 0 uadrimestre aeuarda Jiustes
estratégicos da RAPS, Vvisando absoluto 9 & J

aumento de cobertura dos CAPS.

administrativos para ser publicada e
paga.
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OBJETIVO 1.8. Induzir a
estruturagdo da Rede de|META 1.8.1. Induzir a Implementagao .
: > = I Numero
Cuidado as Pessoas com |dos 7 Planos de Ac¢dao Regionais da 2 absoluto 0 -
Deficiéncia (RCPD) nas | RCPD ja pactuados.
regides de saude.
META 1.8.2. Coordenar a elaboracao e , A NReglao .Norte elaborgu um plano de
. ~ " Numero acdo regional que foi aprimorado e
implementacdo dos Planos de A¢do das 0 0,25 . . L. )
. absoluto avaliado pela area técnica responsavel
regioes Serrana e Norte.
da SES.
META 1.8.3. Coordenar a organizagcao Realizada reunido da Camara Técnica
de duas linhas de cuidado prioritarias 1 Numero 05 estadual de saude auditiva com objetivo
para aten¢do as pessoas com absoluto ! de mapear os servicos que realizam
deficiéncia. triagem auditiva neonatal.
OBIJETIVO 1.9. Consolidar a
Rede de Urgéncia e |META 1.9.1. Operacionalizar 100% das
A . . . 100 P tual 100 -
Emergéncia (RUE) nas regioes | UPAs 24 horas estaduais. ercentua
de saude.
Ndo possuimos dados de apoio
fi i f il 2020.
META 1.9.2. Apoiar financeiramente R:Za;zi"so Zjeoeren:ieme?roabrtlrimeZt?e
100% das UPAs 24h municipais, 100 Percentual 100 P b o
baseados em  Resolugdo  2019.

conforme Resolugdo SES/RJ vigente.

Pendente de publicacdo de Resolugdo
em 2020. Pactuado na CIB de maio
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Ndo possuimos dados de apoio
META 1.9.3. Apoiar financeiramente 22;2;:;20 ;e(:eregtfme?roabrtllrimze(:fl?é
100% das regides de saude com o 100 Percentual 100 ~
servico de SAMU regional implantado. baseados  em  Resolucdo 2019,
Pendente de publicacdo de Resolugdo
em 2020.
META 1.9.4. Monitorar critérios de
qualidade em 100% das unidades de 60 Percentual i i
salude da RUE adesas ao Programa
IAM.
O resultado apresentado nao reflete a
em sua totalidade os dados
META 1.9.5. Alcangar 100% das UPAs, apresentados pelas UPAs pois esse
sob gestao estadual, com trombodlise indicador é elaborado em a partir dos
realizada no tratamento do IAM com 60 Percentual 33 dados elaborados pelos fiscais de
supra de ST em todos os casos contratos a partir dos pareceres
elegiveis. mensais que estdo sendo
confeccionados e serdo atualizados
para o 2° RDQA.
AS UPAs ndo alcangaram as metas nesse
19 quadrimestre pois o impacto da
META 1.9.6. Avaliar e monitorar o PANDEMIA de COVID-19 iniciou em
servico prestado em 100% das UPA:s, mar¢o de 2020 o que declinou o
sob gestdo estadual, para o 100 Percentual 13 atendimento das UPAs. As UPAs

cumprimento das metas quantitativas,
conforme contrato de gestdo.

viraram polo de atendimento de COVID-
19 reduzindo assim o atendimento com
outras doengas. a redugao deu-se ainda
devido ao fato do isolamento social,
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fazendo com que casos de menor
complexidade deixassem de buscar as
unidades.

META 1.9.7. Avaliar e monitorar o
servico prestado em 100% das UPAs,
sob gestdo estadual, para o
cumprimento das metas qualitativas,
conforme contrato de gestao.

70

Percentual

63

O resultado apresentado nao reflete a
em sua totalidade os dados
apresentados pelas UPAs pois esse
indicador é elaborado em conjunto com
os fiscais de contratos a partir dos
pareceres mensais que estao sao
confeccionados. De 120 pareceres que
sao utilizados com base desse indicador
temos 90 pareceres, estando ausente o
més de Abril, sendo assim foram
verificados entre os 3 meses existentes,
guantas upas alcangaram o conceito A
ou B em 2 meses de 3. Os pareceres
restantes serdo atualizados para o 2°
RDQA.

META 1.9.8. Coordenar no municipio
do Rio de Janeiro o Servio de
Assisténcia Movel de Urgéncia e
Emergéncia (SAMU) sob gestdo
estadual.

2020

Numero
absoluto

0,73

O SAMU comecou operar através de
contrato emergencial, 013/2020. A SES
iniciou a operagdo do SAMU em
30/03/2020; Atualmente, estd sendo
operada 60 ambuldncias DAS 82
PREVISTAS, 01 central de regula¢ao das
urgéncias e 18 motolancias das 30
previstas; 36 bases descentralizadas,
situadas nas dependéncias dos quartéis
dos bombeiros e 01 base
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descentralizada prépria; Na&o foi
operado a aeronave, aguardando a
liberagdo da aeronave pela SES. total de
ligacdes recebidas na Central de
Regulagdo de Urgéncias 110.229, sendo
que 32.484 geraram atendimento por
médico.
META 1.9.9. Apoiar tecnicamente a
elaboragdo e a implementacao dos
Planos de Urgéncia e Emergéncia das , Realizado apoio técnico remoto com os
en . A , Numero .. ~
RegiOes Baixada Litoranea (BL), Baia da 3 absoluto 0 responsaveis pela confeccao dos PAR
llha Grande (BIG) e Noroeste (NO) e a RUE Noroeste, BIG e BL.
atualizagdo e implementagdo dos seis
Planos de Agao regionais ja pactuados.
A i do foi al i
META 1.9.10. Implementar Nucleos de meta amda' ”"’?°, .OI alcancada devido
. . demandas prioritarias da ATH, como a
Acesso a Qualidade Hospitalar (NAQH) , N
. .. . Numero elaboragdo do novo Protocolo de
em seis hospitais de emergéncia sob 3 1 . - .
= . absoluto Acolhimento e Classificagdo de Risco
gestdao estadual com leitos de
Adulto do Estado e campanha de
retaguarda da RUE.
sarampo.
Conforme descrito na PAS 2020, ndo
foram programadas acGes para o
META 1.9.11. Implementar estratégia alcance desta meta do PES este ano.
de qualificagdo para ampliacio do i Numero i Porém, a SAPS tem trabalhado o
acolhimento a demanda espontanea absoluto acolhimento a demanda espontanea

de urgéncia e emergéncia na APS.

nas unidades de atengdo primaria junto
ao0s municipios, por meio dos GT APS e
materiais produzidos, especialmente




67

OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

nos casos de sindrome gripal,
contexto do COVID-19.

no

META 1.9.12 Ampliar em 52% o
numero de municipios com oferta de
profilaxia pds exposicao de risco - PEP
na RUE hospitalar e pré-hospitalar.

61

Numero
absoluto

58

No periodo, foi mantido o nimero de 58
municipios com oferta de PEP na RUE
hospitalar e pré-hospitalar, mas com
ampliacdo do numero de servicos com
oferta no Rio de Janeiro, em Duque de
Caxias, Nova lguagu e Mesquita. Foram
realizados treinamento e
cadastramento para a implantacdo da
PEP no Sistema de Controle Logistico de
Medicamentos (SICLOM) no Instituto
Estadual do Cérebro Paulo Niemeyer e
nas Upas: Caxias Il, Nova lguagu Il e
Mesquita.

A epidemia da COVID-19 impactou na
estratégia de aumento de municipios
com oferta.

OBJETIVO 1.10. Aprimorar a
atengdo integral a saude das

pessoas

com

doengas

infecciosas mais prevalentes
no estado do Rio de Janeiro,

conformando

cuidado.

linhas

de

META 1.10.1. Apoiar as 9 regides de
saude para a organizagdo da rede de
atencdo, estruturando o cuidado
integral as pessoas com doengas
infecciosas, prioritariamente, sifilis,
AIDS, tuberculose, hanseniase,
hepatites virais, arboviroses, e outras.

Numero
absoluto

AcOes de apoio nas nove regides de
saude, envolvendo:

e Planejamento da Estratégia
Enfrentamento da Hanseniase em
municipios das regibes Noroeste,
Baixada Litoranea, Baia da llha Grande e
Metropolitana l, conforme
recomendacdo do Ministério da Saude;
¢ Organizacao da rede de cuidados em
tuberculose, incluindo alteragbes no

de
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fluxo laboratorial de exames de
baciloscopia (motivadas pela pandemia
de Covid-19); monitoramento do fluxo
de pacientes egressos do sistema
penitencidrio e de pacientes em
tratamento supervisionados e
portadores de casos droga resistentes,
com prioridade para as Metropolitanas
lell;

e Implementagdao de medidas de
prevencdo da transmissao de hepatite C
na populacdo vulneravel em clinicas de
hemodidlise nas regides Baixada
Litoranea, Metropolitanas | e Il e
publicacdo com orientacbes sobre o
atendimento ambulatorial de rotina e
sobre a dispensacdo dos medicamentos
especializados para HIV e Hepatites
Virais;

e Vigilancia e fluxo de atendimento da
Toxoplasmose Gestacional e Congénita;
esclarecimento do ébito por Diarreia na
Baixada Litoranea; orientacdo na
condugdo de um caso de Doenca de
Creutzfeldt-lJakob (DCJ) na regido
Serrana; e auxilio com caso de Doenga
Transmitida por Alimento e de
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Botulismo e
metropolitanas.

Hepatite A nas

META 1.10.2. Induzir a redugdo em
15% da mortalidade por AIDS.

1498

Numero
absoluto

454

Foram registrados 454 dbitos por AIDS
no periodo. As ac¢les de redugdo
envolveram, prioritariamente, a efetiva
implantagao do protocolo de
tratamento para infeccdo latente por
tuberculose (ILTB) nas pessoas vivendo
com HIV/AIDS, por meio da
disponibilizacdo, para os municipios, da
lista de pacientes elegiveis para ILTB e
monitoramento da distribuicdo do
medicamento utilizado e da
implementac¢do do protocolo. A¢des de
treinamento de profissionais médicos
para prescricdo do medicamento
preconizado ndo foram realizadas em
funcdo da Pandemia de Covid-19, assim
como as visitas técnicas.

META 1.10.3. Apoiar as nove regides de
saude no aumento da proporc¢io de
cura dos casos novos da tuberculose
pulmonar com confirmacgao
laboratorial.

Numero
absoluto

Apoio as regibes de saude
Metropolitanas | e Il, com priorizagdo
dos 14 municipios de maior incidéncia
da tuberculose (Rio de Janeiro, Duque
de Caxias, Nova lguacu, Niterdi, Belford
Roxo, Sdo Jodo de Meriti, Magé,
Itaborai, Sdo Gongalo, Mesquita,
Nilépolis, Queimados, Itaguai e Japeri).
Foram desencadeados processos de
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melhoria da informacdo referente a
confirmacdo laboratorial dos casos no
SINAN, de modo a ampliar sua
finalizacdo no sistema, para adequado
conhecimento da situacao
epidemioldgica da doenca; e de
capacitacao de equipes de enfermagem
dos Programas Municipais de Controle
da Tuberculose na leitura do teste
tuberculinico (teste PPD). Apoiou-se,
também nessas regides, o laboratério
do Sanatdrio Penal, com a distribuicdo
de 5 mil potes de escarro e 3 mil Swabs,
possibilitando a realizacdo de testes
para a populacdo privada de liberdade.

META 1.10.4. Induzir o aumento em
40% do numero de casos notificados de
hepatite C confirmados por HCV-RNA.

1690

Numero
absoluto

67

Foram notificados 67 casos de hepatite
C confirmados por HCV-RNA no 19
quadrimestre de 2020. O reduzido
namero de notificacdes tem relagdo
com a Pandemia da COVID-19, que
ocasionou mudancgas nas rotinas de
coleta e transporte de amostras em
algumas referéncias da rede
laboratorial, priorizando o apoio a
demanda crescente por exames do
Sars.Cov2.
Com as
ocorreram

limitagdes do contexto,
capacitagbes de
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profissionais de clinicas de hemodialise,
com o objetivo de aprimorar as
notificacdes, o diagndstico por PCR e o
fluxo laboratorial dos casos de
soroconversao e dos portadores
cronicos de hepatite C.

META 1.10.5. Induzir a redugdo para o
parametro médio de 5 a 9,9%, o
numero de casos novos de hanseniase
com grau de incapacidade fisica 2,
avaliados no momento do diagnéstico.

10

Percentual

8,80

No periodo, registraram-se 8.8% dos
casos novos de Hanseniase com grau de
incapacidade fisica 2, avaliados no
momento do diagndstico. As acdes de
inducdo para reducdao desse numero
envolveram a realizagdo de 8 cursos,
com a participacdo de 50 profissionais
de saude da Atengdo Primdria, com o
objetivo de qualificar acées em controle
da hanseniase, desde a deteccdo a
completude do tratamento, bem como
as iniciativas de prevencao de
incapacidades.

META 1.10.6. Induzir o aumento para
72,5% do numero de individuos com 13
anos ou mais com diagndstico de
infeccdo pelo HIV, em tempo
oportuno.

66

Percentual

62

Foi alcangado o percentual de 62% de
individuos com 13 anos ou mais com
primeiro CD4 maior que 350 células. As
acbes de ampliagdo desse percentual
consistiram na ampliagao da oferta de
testagem rdpida para intensificar o
diagnodstico precoce. Para tal, foram
capacitados 238 profissionais das
regides Metropolitana |, Serrana,
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Centro Sul, Médio Paraiba e Baixada
Litordnea para o adequado uso do
Sistema Logistico Laboratorial
(SISLOGLAB). A oferta de testagem em
unidades médveis nado foi realizada, pela
necessidade de uso das 02 unidades
existentes na Campanha de Vacinacao
do sarampo.

OBJETIVO N21.11. Instituir a
Politica Estadual de Saude do
Trabalhador, integrada a
Rede de Atencdo a Saude
(RAS).

META 1.11.1. Estruturar o componente
estadual da Rede Nacional de Atencao
Integral a Saude do Trabalhador
(RENAST).

0,25

Numero
absoluto

A apuracdo da parcela de estruturacao
do componente estadual da Renast
programada para 2020 sera realizada ao
fim do exercicio anual.
No 12 quadrimestre, no contexto da
pandemia de Covid-19, ocorreu a
publicacdo da Nota Técnica SVS n? 27,
voltada para orientar profissionais de
saude e gestores municipais na
qualificacdo de informagdes para
notificacdo dos casos suspeitos e
confirmados da Covid19,
oportunizando a inclusdo do campo
"ocupacgdo" na ficha de notificagdo. Isso
permitiu cumprir a primeira etapa de
estruturagao do componente estadual,
gue consiste na realizagdo de uma
analise da situagdo de saude.
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A reunido com a CGSAT/MS sobre a
proposta nacional de reorganizacao dos
META 1.11.2. Apoiar a reestruturagao CEREST regionais, agendada para margo
dos Centros de Referéncia em Saude do ) Numero 0 de 2020, foi adiada devido a pandemia
Trabalhador (CEREST) nas 9 regides de absoluto da Covid 19. Desta forma, esta agao de
Saude. adequacdo da norma nacional e
aplicacdo a realidade estadual foi
adiada para o segundo quadrimestre.
META 1.12.1. Implementar praticas de Ampliacgo em 50%, com a criacso do
OBJETIVO N2 1.12. Fortalecer 12 IMpe P Comité Gestor de Seguranca do
- seguran¢a do paciente em 70% das . , .
a politica de seguranca do ? , ~ Paciente da SES-RJ. Até fevereiro de
. P unidades de saude, sob gestao 20 Percentual 8 . .
paciente no ambito da Rede ) . 2020 foram realizadas 2 reunides, com
s e estadual, pré-hospitalares e . o .
de Atencdo a Saude (RAS). hospitalares interrup¢do do cronograma, devido a
P ' Pandemia da COVID-19.
— 5 -
META 1.12.2. Ampliar em 100% as Amp.l"'fgao em 50%, com a criado do
Comité Gestor de Segurangca do
estruturas de governancga estadual de . , .
. Paciente da SES-RJ. Até fevereiro de
seguranca do paciente no SUS, de 50 Percentual 50 . .
. ipe " 2020 foram realizadas 2 reunides, com
modo a intensificar as a¢des do plano . - .
estadual de sezuranca do paciente interrupgdo do cronograma, devido a
guranca dop ' Pandemia da COVID-19.
L Em relagdo a agdo "Elaborar o Plano de
o
OBJ.E.TIVO N® 1.13. Instltulr a META 1.13.1. Fortalecer o Nucleo Enfrentamento as Violéncias no ERJ", o
politica estadual de saude , o ‘- . .
o Estadual de Satide para a Prevencao da , protocolo técnico de atendimento a
para a redugao da| . . ~ Numero . A ~
. . Violéncia, Promogao da Cultura de Paz 12 4 vitima de violéncia, que compde o
morbimortalidade por absoluto

violéncias e acidentes e a
promocgao da cultura de paz.

e Atencdo as Pessoas Vitimas de
Violéncia.

plano, foi elaborado e disponibilizado
no site da SES. O restante do Plano esta
em construgao.
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Em relacdo a acdo anual "Construir
regimento interno do Nucleo Estadual
de Saude", foi reprogramada para o 22
semestre.

Em relacdo a acdo "Estimular a criacao
de Nucleos Regionais de Atencdo a
Pessoas em Situacdo de Violéncia nas 9
regioes" foi realizada reunido com os
municipios da Baixada Fluminense no
Hospital Estadual Ad3o Pereira Nunes
para incentivar a cria¢do dos nucleos.

META 1.13.2. Apoiar tecnicamente, no
minimo, 50% dos municipios acima de
100 mil habitantes para implantagao
dos Nucleos de Satide para a Prevengao
da Violéncia, Promo¢ao da Cultura da
Paz e Atengdo as Pessoas Vitimas de
Violéncia.

17

Percentual

Em relagdo a agdo "Realizar diagndstico
dos municipios com mais de 100 mil
habitantes quanto aos indicadores de
violéncia", esta foi reprogramada para o
22 semestre.

Em relagdo a acgdo "Realizar
mapeamento da rede de saude dos
municipios com mais de 100 mil
habitantes quanto ao atendimento a
populagdo vitima de violéncia", esta
sendo realizado levantamento junto aos
municipios.

Foi inaugurado um Nucleo de Saude
para a prevengao da violéncia,
promog¢do da cultura da paz e atengao
as pessoas vitimas de violéncia no
municipio de Petrépolis.
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A acdo "Instituir reunides trimestrais do
Nucleo junto a Coordenagdo Estadual
de Urgéncias e Emergéncias e a darea
técnica da Rede de Cuidados a Pessoa
META 1.13.3. Apoiar tecnicamente as com Deficiéncia para abordar a
9 regides de salde para a construcao , interface das violéncias e acidentes" foi
. . sl Numero
das linhas de cuidado prioritdrias para 9 bsoluto 1 reprogramada para o 22 semestre.
as pessoas em situa¢ao de violéncia e absold A acdo "Definir as diretrizes estaduais
acidentes. para a construcdo das linhas de cuidado
prioritdrias para pessoas em situacao de
violéncia: mulher, crianca/adolescente,
idoso e LGBT" foi reprogramada para o
22 semestre.
Em relacdo a acdo "Apoiar implantagado
do Centro de Atendimento ao
META 1.13.4. Implantar, em 100% das Adolescente e a Crianga (CAAC) - Lilas
unidades hospitalares de emergéncia nos hospitais de emergéncia em
sob gestao estadual, nova metodologia 20 Percentual 0 parceria com o Nucleo Estadual de
de acolhimento as vitimas de violéncia, Violéncia e Policia Civil", foi estruturado
evitando a revitimizagdo institucional. um CAAC no Hospital Estadual Alberto
Torres, porém, ainda ndo foi
inaugurado.
OB~JETIVO Ne 1.14. Fomentar META 1.14.1. Implementar a diretriz Ag(l")esimplementadas em 4 unidades de
acbes para garantir a|, . " f saude da rede estadual, ressaltando
transversalidade da Politica Acolhimento”, segundo a Politica gue o Hospital Regional Zilda Arns e
Nacional de Humaniza¢do (PNH), em 25 Percentual 8,51

Nacional de Humanizag¢ao na
Rede de Atencdo a Saude

(RAS).

100%
gestao

das Unidades de Saude sob
estadual nas regides

Hospital Estadual Ad3o Pereira Nunes
foram direcionados como referéncia
para COVID-19.
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Metropolitana 1, Metropolitana Il e
Médio Paraiba.
. De janei 15 d de 2020,
META 1.14.2. Implantar o projeto de , € Janeiro ? © rlwargo © .
. . Numero ocorreu a implantacdo do projeto.
voluntariado em 10 unidades sob 3 1 . .
o absoluto Nesse momento, estd suspenso devido
gestdo estadual. . .
a pandemia Covid 19.
As unidades HEAPN e HEGV possuem
Ih impl tad
META 1.14.3. Implantar Conselho conseiho — impiementa ~o, mas  as
. . , ferramentas estdo em
Gestor em 5 unidades hospitalares de Numero . ~
A . . - 1 0 desenvolvimento. A construgdo do
emergéncia e maternidades sob gestao absoluto .,
documento estd em andamento. As
estadual. i - .
reunides estdo suspensas devido a
pandemia.
Foi realizada uma reunido sobre essa
META 1.15.1. Produzir 4 boletins tematica.
epidemioldgicos e andlises da situagao Foi produzida Nota Técnica para a
. . p ~ . .
OBJETIVO Ne 1.15. Fortalecer d'e saude, com? monitoramento d?s rotg;ao dlo dea'do 'em SaL\lde nas
. eixos: populagao negra, populagao Aldeias Indigenas direcionado a COVID
a transversalidade das ~ . ~ .
- . LGBT, populagao refugiada, populagao Numero 19.
politicas de equidade na RAS , 2 0 . o . _
, do campo, da floresta e das daguas, absoluto Foi constituido o Comité Técnico
com foco na saude das n . - . =
~ .. populagdo em situagdo de rua, Estadual de Saude da Populagdo
populagdes vulneraveis. ~ . . . . .
populagdo privada de liberdade, Imigrante e Refugiada no Estado do Rio
adolescentes em conflito com a Lei e de Janeiro, no ambito desta Secretaria
educacdo popular em saude. de Estado de Saude (Deliberagdo CIB-RJ
n2 6.114 de 12 de margo de 2020).
META 1.15.2. Induzir a Politica de , Foram realizadas: Uma agao
o N , Numero . . .
Atencao Integral a Saude das Pessoas 9 absoluto 0 emergencial em unidade prisional; duas

Privadas de Liberdade no Sistema

reunides do Grupo Condutor PNAISP;
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Prisional por meio de apoio
institucional e cofinanciamento aos 9
municipios com unidades prisionais.

uma reunido do GT de linhas de
cuidado; trés visitas técnicas; dez
reunioes intersetoriais; dezesseis
reunides com os seguintes municipios:
Campos dos Goytacazes, Itaperuna,
Japeri, Magé, Niterdéi, Resende, Rio de
Janeiro, S3do Gongalo e Volta Redonda;
nove reunidoes SES e SEAP e quatro
reunides intersetoriais.

Foi produzida uma Nota Técnica pela
equipe de apoio a Gestdo da saude
prisional.

E, por fim, foram produzidos para o
enfrentamento da COVID-19: uma Nota
Técnica, um Telessaude, cartazes e
videos informativos para o sistema
prisional em parceria com a SEAP, canal
de atendimento online aos municipios
com unidades prisionais, Nota
Informativa, Fluxogramas para rotinas
dentro do sistema prisional e a
publicacgdo da Resolugdo conjunta
SES/SEAP N2 736 de 16 de marco de
2020.

META 1.15.3. Induzir a Politica de
Atengdo Integral a Saude de
Adolescentes em Conflito com a Lei por
meio do apoio institucional aos 13

13

Numero
absoluto

Foram realizadas 8 reunides
intersetoriais (Degase e Conselho de
Assisténcia  Social); 22  reunides
intrasetoriais e 3 reunides com
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municipios com unidades
educativas

socio-

municipios.

Foram produzidos: Minuta do Grupo de
Trabalho Intersetorial Estadual (GTIE);
Pesquisa para construcao do Estado da
Arte da PNAISARI; Pesquisa junto ao
IBGE sobre Rede de Servicos de Saude
nos territdrios com unidades do Degase
e Mapa de Georreferenciamento
(unidades Degase no ERJ).

E, por fim, foram produzidos para o
enfrentamento do COVID-19: duas
Notas Técnicas SES/SEEDUC; uma
Resolugdo  Conjunta  SES/SEEDUC;
instrutivos e construcdes de fluxos de
manejo nas Unidades de Internagao e
Internacdo Proviséria e interface com
todos os estados do Brasil por meio de
grupo de whatsapp para troca de
experiéncias de gestdo e estratégias de
enfrentamento do COVID-19 nas
medidas socioeducativas.

Foram construidos Planos de
Contingenciamento para o controle do
Coronavirus no ambiente
socioeducativo nos municipios de
Belford Roxo, Campos, Nova Friburgo,
Rio de Janeiro e Volta Redonda.
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Em relagdo a acdo anual "Implantar
cofinanciamento estadual de equipes
de Consultério na Rua", este
cofinanciamento foi incorporado ao
PREFAPS por meio da Resoluc¢do SES n@
META 1.15.4. Cofinanciar 100% das 1938, de 25/11 2019. Foram
ecquives de Consultério na Rua repassados 1.267.505,60, referentes ao
) quip . 100 Percentual 100 12 quadrimestre 2020, de forma
implantadas no ERJ por meio do . N .
antecipada, para apoio as equipes de
PREFAPS. L
consultério na rua no enfrentamento ao
COVID-19. Foram efetuados também os
pagamentos referentes ao 22 e 3¢
quadrimestre 2019, no valor de RS
2.125.950,84 que estavam classificados
como restos a pagar.
o
OBJETI\I?N 1'16.' Ff)rtalecer META 1.16.1. Gerenciar servicos de
a atengdo especializada de R . . *A ~ . =
. . satide em 2 maternidades, 10 hospitais , As informacOes referentes a produgao
média e alta complexidade, . . NuUmero N
. . gerais (sendo 3 com maternidades), 7 32 32 dessas estdo discriminadas nas tabelas
ambulatorial e hospitalar, na o . p . absoluto .
, . - . | hospitais especializados, 7 Institutos e abaixo.
lIégica da Rede de Atencao a 6 ambulatérios
Sauade (RAS). )
META 1.16.2. Executar e prestar
servicos de saude conforme contrato
de gestao celebrado entre a Secretaria *As informacg0es referentes a produgdo
de Estado de Saude (SES/RJ) e a 100 Percentual 68 dessas estdo discriminadas nas tabelas

Fundagdo Saude (FSERJ), atingindo
100% das metas estipuladas, com
margem de tolerancia de 10%.

abaixo.
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META 1.16.3. Apoiar financeiramente Foram descentralizados recursos para
o Hospital Universitario Pedro Ernesto 1 Numero 1 UERJ, mediante publicacdo de
- HUPE/UERJ para a prestagio de absoluto Resolucdes Conjuntas, para os diversos
servigos especializados em satde. projetos .
META 1.16.4. Criar 11 Unidades
estratégicas para o Programa Estadual As ac¢Oes programadas para incremento
de Transplantes (PET): 6 Comissdes das atividades de doagbes e
Intra-hospitalares de Doagdo de Numero transplantes ainda se encontram sem
P . 2 0 . .
Orgdos e Tecidos para Transplante absoluto fase de planejamento junto a SES e FS.
(CIHDOTT), exclusivas e atuantes, e 5 Sendo uma delas, a expansdo do
Organizagdes de Procura de Orgdos numero de OPOs.
(OPOs).
Durante a pandemia de Covid, seguindo
as orientag¢des do Ministério da Saude,
o transplante de tecidos sé devera ser
realizado em situagdes de urgéncia, o
que impactou negativamente no
META 1.16.5. Realizar 8.000 2000 Numero 520 numero total de transplantes, apesar de
transplantes de drgaos e tecidos. absoluto aumento significativo no nuimero de

Orgdos solidos. Além disso, as agdes
programadas para incremento das
atividades de doacgGes e transplantes
ainda se encontram em fase de
planejamento junto a SES e FS.
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META 1.16.6. Apoiar tecnicamente a
estruturagdo da linha de cuidado da
oftalmologia para as nove regides de
saude.

0,25

Numero
absoluto

O Termo de Referencia para
contratacdo de servicos de alta
complexidade em oftalmologia foi
elaborado, entretanto, o processo nao
foi concluido.
Quanto as acdes da Atencdo Primaria
em Saude importa informar que a
triagem oftalmoldgica é uma das acdes
que compdem o indicador “Proporg¢do
de equipes de saude da familia que
realizam, no minimo, 70% das a¢Ges do
rol elencado para APS, baseado no
PMAQ-AB” do componente
"desempenho" do PREFAPS e, portanto,
a apuracdao do 12 quadrimestre 2020
serd realizada em julho, considerando o
periodo para a entrada de dados na
base do SISAB.

META 1.16.7. Instituir, nas nove
regides de saude, a Politica Estadual de
Média e Alta complexidade.

Numero
absoluto

A discussdo da politica estadual de
média e alta complexidade foi
interrompida dada a prioridade dos
atendimentos aos casos de COVID-19.
Serd retomada com o equacionamento
da pandemia.
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- Unid. de | Resultado 12
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS . . -
2020 Medida | quadrimestre | Observagoes sobre o alcance da meta
META 1.16.8. Apoiar tecnicamente os Desde o final de fevereiro que a
92 municipios para a utilizacdo dos demanda dos municipios reduziu
Sistemas de Informacgao de 31 Numero 9 significativamente. A partir de marcgo,
faturamento do SUS (SIA e SIH) e do absoluto atendendo as orientacdes de seguranca
Cadastro Nacional de na prevengdao da COVID-19, foram
Estabelecimentos de Saude (CNES). suspensos 0s encontros presenciais.
A programacdo fisica financeira (PPI)
META 1.16.9. Atualizar a programagao continua sendo revisada, de forma
fisica e financeira dos repasses federais , pontual, conforme publicacbes de
= - - Numero . -
para a atengdo especializada de Média 0 absoluto 0 incorporacdo de recursos pelo MS e
e Alta Complexidade no ambito do solicitacdes das SMS. Uma atualizacdo
estado do Rio de Janeiro. global sera avaliada apds a situacdo de
pandemia da COVID-19.
META 1.16.10. Garantir auxilio para Foram 1.035 solicitagGes elegiveis para
100% das solicitagoes elegiveis de Tratamento Fora de Domicilio (TFD) no
Tratamento fora de domicilio - TFD, 100 Percentual 93,43 192 quadrimestre. Dessas, foram
nos termos da legislagdo estadual atendidas 967, o que corresponde a
vigente. 93% do total no periodo.
Foi iniciada em margo a discussao sobre
os prontudrios eletrénicos com a Vitai e
Klini ificach
META 1.16.11. Implantar mecanismo a Minicos ~para - uniicagao e
n . disponibilizacdo digital das informagdes
de referéncia para unidades de APS .
.. . referentes aos atendimentos e as altas.
responsdveis pela continuidade do 25 Percentual 0

cuidado em 80% das unidades sob
gestao estadual.

Os dois prontuarios cobrem atualmente
32 unidades da SES, das quais 29 sao
UPAs.

Em relagdo a acdo "Disponibilizar para
unidades de gestao estadual
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OBIJETIVO Descri¢ido da Meta Anual PAS Umd'. de ResuIFado 12 -
2020 Medida | quadrimestre | Observagoes sobre o alcance da meta
mapeamento da APS nos municipios", o
mapeamento esta disponivel na tela
inicial do site da SES por meio da
ferramenta "Rede de Atendimento",
pela qual é possivel filtrar as unidades
de atengdao primdria por municipio e
bairro.
META 1.17.1. Operacionalizar e
OBJETIVO N2 1.17. Instituir a | integrar as 8 centrais de regulagdo que
Politica Estadual de | atendem as 09 regides de saude no
Regulagao, ampliando, | estado, conforme Politica Nacional de .
g . ~ o Numero
qualificando e integrando | Regulagdo e pactuacdes em CIB/CIR, 8 8 -
. Lo ~ e . absoluto
diferentes niveis de atencdo | viabilizando que o controle social
na Rede de Atengdo a Saude | tenha informagdes completas em todo
(RAS) o estado sobre as ofertas e demandas
do SUS.
META 1.17.2. Alcangar, nas 9 regides
de saude, 100% de recursos de alta
complexidade com regulagao regional, 9 Numero 9 i
conforme pactuagdo CIB e posterior absoluto
ciéncia aos Conselhos Municipais e ao
Conselho Estadual de Saude.
META 1.17.3. Apoiar tecnicamente a
operacionalizacao de 92 servigos de 92 Numero 92 i
regulacdao municipais informatizados e absoluto
integrados.
META 1.17.4. Estabelecer diretrizes 6 Numero 6 As ofertas foram suspensas de acordo
para a regulagao de procedimentos de absoluto com a resolucdo SES 2004 de
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- Unid. de | Resultado 12
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS . . -
2020 Medida | quadrimestre | Observagoes sobre o alcance da meta
Média Complexidade nas nove regides 18/03/2020. CREG Norte, Creg Centro-
de saude. Sul, Creg Médio Paraiba / BIG, Crreg
Metropolitana 1, Creg Noroeste tém
suas ofertas de média complexidade
reguladas pelos préoprios municipios.
. . Os 92 municipios receberam repasses
. META 1.18.1. Cofinanciar 92 ] . , .
OBIJETIVO 1.18. Qualificar a e - financeiros no periodo em analise,
A . .. municipios na aquisicao de , , A ~ .
assisténcia farmacéutica na . . Numero porém, a parcela de abril ainda n3o foi
. s , medicamentos e insumos do 92 92 n
Rede de Aten¢do a Saude . . e A . absoluto paga. Trés (3) parcelas do
Componente Basico da Assisténcia . . S .
(RAS). n cofinanciamento - janeiro, fevereiro e
Farmacéutica. .
marco ja foram pagas.
Importa registrar que os resultados
META 1.18.2. Realizar 2.400.000 serdo cumulativos, de modo que o
atendimentos com medicamentos do Numero resultado do 20 quadrimestre serd a
- 600.000 179.866 soma desse resultado (179.866) com os
componente especializado da absoluto .
s n atendimentos que ocorrerem nos
assisténcia farmacéutica - CEAF. . .
proximos quatro meses (maio, junho,
julho e agosto).
META 1.18.3. Operacionalizar 3 NGmero
Unidades RIOFARMES: Praca Onze, 3 3 -
. absoluto
Duque de Caxias e Nova Iguacu.
Para sanar dificuldades de acesso a
META 1.18.4. Apoiar 52 unidades medicamentos e insumos para a
prisionais na aquisicao de NGmero populacao privada de liberdade, a SES
medicamentos e insumos da atengao 52 absoluto 52 assumiu, temporariamente, a aquisicao

basica para populagao privada de
liberdade.

de medicamentos basicos elencados
pela SEAP e contemplados na Relagdo
Nacional de Medicamentos Essenciais
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

(RENAME).
aquisicao
diferentes

Existem 7 processos de
em andamento e 18
medicamentos ja foram
entregues a SEAP, visando o
abastecimento total do sistema
prisional quanto aos medicamentos
elencados.

META 1.18.5. Apoiar financeiramente e
tecnicamente os polos municipais de
dispensacao do Componente
Especializado da Assisténcia
Farmacéutica - CEAF.

27

Numero
absoluto

O processo de pagamento encontra-se
em fase final, para posterior crédito nas
contas dos municipios.
Quanto ao apoio técnico, ele foi
ofertado aos 27 polos municipais de
dispensacdo de medicamentos do CEAF,
por meio de orientacdes via telefone, e-
mail, treinamentos e documentos com
diretrizes e esclarecimentos de duvidas.

OBIJETIVO 1.19. Fortalecer o
sistema de apoio e o sistema
logistico na Rede de Atengdo
a Saude (RAS).

META 1.19.1. Ampliar em 20% a coleta
de bolsas de sangue pela hemorrede
publica.

189528

Numero
absoluto

55.161

27 SH publicos com coleta de sangue de
doador no Estado do Rio de Janeiro com
alcance de 87% de 63.176 bolsas
previstas para alcangar nos 4 meses.
Entretanto, com a vigéncia da pandemia
pelo novo coronavirus, a procura para
doacdo de sangue foi muito baixa na
maioria dos servigos, além da redugdo
de profissionais devido afastamento
pela contaminagdo pelo virus COVID 19,
e fechamento de uma unidade de coleta
no INTO. Nao houve comprometimento
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Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

da assisténcia até a presente data
devido a reducdo de cirurgias eletivas
na grande maioria dos hospitais.

META 1.19.2. Apoiar tecnicamente a
qualificacdo de 100% dos servicos da
hemorrede publica.

25

Percentual

24

6 (24%) SH apoiados de 25 Servigos da
hemorrede publica programadospara
2020, sendo 4 com visitas técnicas: AT
do Hospital Municipal Souza Aguiar, NH
do Instituto de Biologia do Exército, AT
do Hospital Municipal S3o Pedro de
Alcantara - Paraty, AT do Hospital da
Mulher Heloneida Studart e 2 com
assessoramento técnico a distancia:
Hemonucleo Municipal de Teresépolis e
Hemonlucleo de Sdo Gongalo

META 1.19.3. Ofertar 1.000.000 de
exames de imagem.

250.000

Numero
absoluto

48.190

CEDI: Considerando a resolugao SES N2
2004 de 18 de margo de 2020 Art.39 -
“Fica suspensa , por tempo
indeterminado, a realizagdo no Centro
Estadual de Diagndstico por Imagem (
Rio Imagem ) de radiografias,
ultrassonografias, ecocardiogramas,
mamografias, tomografias
computadorizadas (TC), ressonancias
magnéticas (RNM), exceto em casos de
biopsia guiada por ultrassonografia e TC
e RNM para pacientes oncoldgicos,
imunocomprometidos ou €asos
emergenciais”; A partir do
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Descrigao da Meta

Meta
Anual PAS
2020

Unid. de
Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observagoes sobre o alcance da meta

dia 18/03/2020 o CEDI - Rio Imagem
suspendeu todas as agendas e
desmarcou os pacientes previamente
agendados e manteve somente o
atendimento dos pacientes que se
enquadravam no determinado na
resolucdo SES acima descrita, dessa
forma, a producdo mensal de exames
dos meses de marco e abril foram
inferiores a meta estipulada. TC Mével:
Considerando a  atual situacdo
epidemioldgica do Brasil e do Mundo
em relacdo a infeccdo do novo
Coronavirus (Covid 19); Considerando
que por determinagao da SES, a unidade
movel foi designada para o Hospital
Estadual Anchieta — HEAN, que esta
como referéncia no tratamento aos
pacientes diagnosticados com o novo
Coronavirus (Covid-19). A partir do dia
30/03/2020 o TC mdvel foi deslocado
para o HEAN e permanecera por tempo
indeterminado durante a pandemia
mundial, com atendimento somente
aos pacientes internados na unidade.
Dessa forma, a produc¢do de exames no
més de abril foi inferior a meta mensal
contratualizada. Diante do cendrio atual




88

Meta
id. Resul 1¢
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS Umd. o= esu Fado -
2020 Medida | quadrimestre | Observagoes sobre o alcance da meta

da Pandemia do Covid 19 e o
funcionamento em regime especial dos
servicos do CEDI e Unidades Mdveis, a
meta do PPA foi revista, porém a meta
PAS ainda ndo foi alterada. O calculo
percentual esta feito em cima do valor
da meta PAS nao revisada.

DIRETRIZ 2: Fortalecimento da SES/RJ na Gestéo do SUS e na Governanca Publica atendendo aos interesses da sociedade.

Meta
- . Unidad Resultado 12 Ob oes/ C tari b
OBIJETIVO Descricao da Meta Anualizada de rl:;IeE:ii:a lf::rira"ne(:,tre servac:l)::r{ ceo(:;e;eigos sonre
PAS 2020 .
; - £ .
META 2.1.1. Implantar 08 nucleos , Con5|derarA1do'o cenarlonde mergencia
. ‘n Numero de Importancia Internacional COVID-19
descentralizados da SES nas regides de 1 0 ~ . . . ~
. absoluto ndao foi possivel a implantagdo dos
saude. . .
nucleos descentralizados.
. . , Foi realizado no quadrimestre 1 reunido
META 2.1.2. A N i
- poiar 09 consorcios de 9 umero 2 com o CISMEPA e 1 reunido com o CIS-
OBJETIVO 2.1. Fortalecer a |Salde. absoluto Serra.
~ li _
ges'tao 'descientra izada e a META 2.1.3 Realizar 03 estudos, por
regionalizagao do SUS. . . P ,
meio de parcerias, para subsidiar o 1 Numero 0 i
aprimoramento da regionalizacdo no absoluto
estado do Rio de Janeiro.
META 2.1.4 Financiar, nas 09 regiGes de ,
. Numero
saude, novos programas, conforme as 9 9 -
. absoluto
necessidades emergentes.
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Meta
i Resultado 12 6 ari
OBJETIVO Descrigao da Meta Anualizada dzm?::a 5::r::1de2tre Observac,:l)ce:r/‘ c(;o(:r;er:teat;los SCRES
PAS 2020 <
META 2.2.1. Promover a cooperagao, a
consertagdo e a atua¢ao conjunta da
Secretaria Estadual de Saude e das
OBIJETIVO 2.2. Fortal S tari Municipais de Saud Nu . i
ortalecer a ecrf arias un|C|pa|_s e : aude ~na 120 Umero 34 Quantificado as reunides de CIR.
governanca do SUS gestao do SUS, por meio das interagoes absoluto
intergovernamentais nos espagos de
governanga bipartites regionais (CIR) e
estadual (CIB).
META 2.3.1. Atualizar 100% das bases
OBIETIVO 2.3 Produzi de dados das ferramentas de 136 Tabnets atualizaveis; 127 foram
- I ro l.mr, disseminacdo de informagdo e 100 Percentual 93,40 atualizados; alguns do Pacto ndo foram
qualificar e  disseminar . . . . ~
) ~ ) monitoramento com periodicidade atualizados por falta de informacao
informacgao em saude .
. mensal, quadrimestral ou anual.
oportuna, garantindo
publicidade e transparéncia, | META 2.3.2. Implantar uma nova ,
. . . L Numero .
apoiando o monitoramento e | ferramenta de disseminagdo de 1 1 TabnetBD implantado
.~ ~ . absoluto
a tomada de decisao. Informagdo em Saude.
META 2.3.3. Disponibilizar 20 novos Numero
1 T P 1A PNI, SISAB
tabnets no Portal da SES. > absoluto > abnets do Pacto, SIA/SUS, PNI, SIS
META 2.4.1. Coordenar o processo de
elaboragao, monitoramento, avaliagao
OBJETIVO 2.4. Aprimorar o e dlvylgagao dos 4 Instrumenfos .de
. planejamento do SUS no ambito
processo de planejamento , ,
em sadde nas trés esferas: estadual - Plano de Saude; 3 Numero 1 i
" | Programag¢do Anual de Sadde (PAS); absoluto

municipal,
estadual.

regional e

Relatério Detalhado do Quadrimestre
Anterior (RDQA) e Relatdrio Anual de
Gestao (RAG) com a participagdo do
controle social.
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- . Unidade Resultado 12 Observagdes/ Comentarios sobre
OBJETIVO PR DCRLEE AOUEIEELE de Medida | quadrimestre ilcarlice da meta
PAS 2020 <
META 2.4.2. Apoiar tecnicamente Cincq (5) municipios foram capac.it?d.os
. ~ no Sistema DIGISUS e 43 municipios
100% dos municipios para a elaboragao ,
. 100 Percentual 52 foram apoiados para o acesso e
e 0 monitoramento dos Instrumentos . ~
de Planeiamento do SUS alimentacdo do DIGISUS e para o acesso
) ) e correcdo no SARGSUS.
Foi realizada 1 reunido com a equipe do
META 2.4.3. Implantar laboratério de Nucleo Estadual do Ministério da Saude
inovagdo para a qualificagdo do 1 Numero 016 no RJ -NEMS-RJ, parceiro na criagdo do
processo de planejamento dos 92 absoluto ! Laboratério, no més de fevereiro. O
municipios do ERJ. trabalho foi interrompido em funcdo da
pandemia COVID-19.
META 2.4.4. Coordenar, nas 9 regioes
de sauide, o processo de Planejamento 9 Numero 0 i
Regional Integrado (PRI) com a absoluto
participa¢ao do controle social.
A execucao desta meta depende da
implantacdo de nova metodologia de
META 2.5.1. Implantar o "Guia de mtera%‘a.o entre as zj\reas de org?nlzagao
e e e . , estratégica e a¢les de saude, tal
Iniciativas" (Banco de Projetos da Numero .
SES/RJ) como estratégia para a 0 absoluto 0 demanda requer planejamento e
OBIJETIVO 2.5. Qualificar o I . . "brainstorming”. Tendo em vista o
. qualificagdo dos investimentos. (. N ~
processo de captagao de cenario pandémico atual, a conclusdo
recursos, por meio de desta meta tem previsdo de término
estratégias inovadoras. apenas para 2021.
META 2.5.2. Ampliar em 20% a O inicio da gestdo anual favorece a
captagdo de recursos das emendas captacdo de recursos através da
parlamentares federais e dos 5 Percentual 4,50 indicacdo das emendas parlamentares,

programas agenciados pelo Governo
Federal.

principalmente por ocasido da Emenda
Constitucional n? 86/2015 que torna
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Meta
i Resultado 12 6 ari
OBJETIVO Descricio da Meta Anualizada Unldac_le esu Fado Observacdes/ Comentarios sobre
PAS 2020 de Medida | quadrimestre alcance da meta
obrigatdria a execu¢do orcamentdria e
financeira das emendas individuais.
META 2.6.1. Construir 29 UPAs em
alvenaria, substituindo o padrao
construtivo de modulos metalicos pré-
fabricados, com acréscimo de , , —
e - Numero SECID estd finalizando processo
ambulatérios de especialidades e 10 0 e ~
. . absoluto licitatério para construcdo de 04 UPAS
centros de exames diagndsticos, com
espaco fisico para reuniodes,
capacitacbes e convivéncia para os
trabalhadores.
Em funcdo da pandemia, foram
OBJETIVO 2.6. Investir em | META 2.6.2. Reformar, modernizar e Ndimero priorizadas acBes para enfrentamento
construcdo, recupera¢do da| melhorar a infraestrutura de 30 5 absoluto 0 direto ao COVID-19, ndo tendo sido
infraestrutura e ambiéncia | ynidades de satide sob gestdo estadual possivel dar inicio as metas propostas
das Unidades Estaduais de quadrimestre.
Saude. SEINFRA/EMOP elaborando orcamento
META 2.6.3. Construir Hospital de 0 Numero i para licitagdo das obras para conclusdo
Oncologia e Cardiovascular. absoluto do hospital. Nao foi possivel ainda licitar
as obras
. . , SECID estd avel [ tud
META 2.6.4. Construir Novo Hospital Numero esta resE)onsave pelos s u.os
. 0 - para construgdo do novo hospital
Getulio Vargas. absoluto ,
através de PPP
. . , SECID estd avel pel tud
META 2.6.5. Construir Novo Hospital 0 Numero i ara Cejnastrrjsggnsi\)/e npoigs EZSU it(;sl
Geral e de Trauma da Baixada absoluto P ¢ P

através de PPP
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i Resultado 12 6 ari
OBIJETIVO Descricao da Meta Anualizada dzrl‘\;lc:ailcil:a 5::r::1de2tre Observaiclace:r/‘ c(;o:;er:teat;los SCRES
PAS 2020 <
. . , SECID estd avel pel tud
META 2.6.6. Construir Hospital de Numero esta res?onsave pelos esu.os
. 0 - para construgdio do novo hospital
doencas Infecto contagiosas. absoluto .
através de PPP
Em funcdo da pandemia, foram
NGmero priorizadas a¢des para enfrentamento
META 2.6.7. Construir Rio Imagem Il 0 absoluto - direto ao COVID-19, ndo tendo sido
possivel dar inicio as metas propostas
guadrimestre.
Em funcdo da pandemia, foram
. . , priorizadas a¢des para enfrentamento
META 2.6.8. Const Hospital N . N .
. L. onstruir ospita 0 umero - direto ao COVID-19, ndo tendo sido
Penitenciario absoluto , L
possivel dar inicio as metas propostas
guadrimestre.
META 2.6.9. Retomar as obras do Numero Contrato de obras sob respon§ab|I|da(iIe
. ~ ,, 0 - da SEINFRA/EMOP. Obra ainda ndo
Hospital Mae de Sao Gongalo. absoluto
retomada.
META 2.6.10. Implementar os
processos de Hotelaria Hospitalar em Implementado nos hospitais Hospital
100% das unidades hospitalares de 25 Percentual 25 Estadual Getulio Vargas -HGV e Hospital
emergéncia e maternidades sob gestao Estadual Adao Pereira Nunes -HEAPN
estadual.
. n E fungdo d demia, f
META 2.6.11. Aprimorar a ambiéncia m . unao o a8 pandemia oram
. . , priorizadas agdes para enfrentamento
em 5 unidades hospitalares de Numero . N .
. M 1 0 direto ao COVID-19, ndo tendo sido
emergéncia sob gestao estadual, absoluto

conforme a PNH.

possivel dar inicio as metas propostas
quadrimestre.
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i Resultado 12 6 ari
OBIJETIVO Descricao da Meta Anualizada dzm?::a 5::r::1de2tre Observaiclace:r/‘ c(;o;r;er:teat;los SCRES
PAS 2020 9
META 2.7.1. Realizar oito (08) eventos
L ibili
reglonalf para fen5|b‘| |‘zar 0s gestor:es , N3o realizado devido ao isolamento
quanto a criagdo e a implementacao Numero . .
C 2 0 social desde margo. Meta revista para 1
dos Componentes Municipais de absoluto
o . evento em 2020.
Auditoria do SNA, em parceria com a
SEAUD/DENASUS.
META 2.7.2. Auditar 100% das
Unidades sob gestdao estadual quanto . L.
. . . d | Considerando apenas os relatérios
OBJETIVO 2.7. Fortalecer a ?os aspectos aSS|sten¢.:|aT|s, . e 25 Percentua 9,50 encerrados.
atuacio dos Componentes infraestrutura e administrativo-
Municipais e Estadual do financeiro, utilizando o SISAUD/SUS.
Sistema Nacional de | META 2.7.3. Realizar 100% das
Auditoria. auditorias demandadas dentro das
competéncias do Componente 100 Percentual 0 N3o houve demanda externa
Estadual do SNA, utilizando o
SISAUD/SUS.
META 2.7.4. Auditar os quatro (04)
Relatérios Anuais de Gestdo - RAG/SES, NGmero Equipe em fase de preparacdo para
em cumprimento ao disposto no artigo 1 0 realizar a auditoria do RAG nos
. absoluto L.
42 da Lei Complementar Federal n? proximos meses.
141/2012, utilizando o SISAUD/SUS.
. Nenhuma obra realizada para compra
OBJETIVO 2.8. Ampl ~ ~
fortalecer a a:rt‘iF::ila; 55 META 2.8.1. Adequar a estrutura do de material, climatizagcdo e adequacao,
P pag Conselho Estadual de Saude (CES/RJ) 50 Percentual 0 aquisicao de equipamentos e objetos de

popular e o controle social
por meio das deliberagdes do

para o seu pleno funcionamento.

midias digitais e ndo houve aquisi¢cdo de
vales
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i Resultado 12 6 ari
OBJETIVO Descrigao da Meta Anualizada dzrl‘\;lc:ailcil:a 5::r::1de2tre Observac,:l)ce:r/‘ c(;o:;er:teat;los SCRES
PAS 2020 <
CES/RJ e de sua atuagdo nas A participagdo do conselheiros
Politicas Publicas de Saude. |META 2.8.2. Acompanhar e apoiar municipais de salde das 09 regides de
100% dos Conselhos Municipais de 100 Percentual 40 salde no colegiado SES, apesar do
Saude (CMS). decreto n? 47006 de 27-03-2020, os
contatos virtuais foram mantidos
META 2.8.3. Capacitar e apoiar 100% Foi apoiada uma capacitacdo da regido
dos conselheiros estaduais e 25 Percentual 20 nortep P ¢ &
municipais.
META 2.8.4. Realizar 12 eventos entre , |r1d|spo.n|b|l|dade recursos materiais e
., a . ‘s Numero financeiro para hospedagem,
Seminarios, Conferéncias Tematicas e 8 0 . o
a . , absoluto alimentagdo e  transporte  dos
Conferéncia Estadual de Saude . .
conselheiros e a pandemia
META 2.9.1. Alcangar 100% de Ndo houve alteragdo no numero de
. . , 100 Percentual 85 . S .
OBIJETIVO 2.9. Fortalecer a|municipios com ouvidoria em saude. municipios com ouvidoria em saude.
Ouvidoria do SUS
uv! orla do como~um META 2.9.2. Publicar 16 relatérios ,
dos instrumentos de gestao e . s Numero L. . .
o~ ‘. sobre ouvidoria com periodicidade 4 1 Relatério elaborado e publicado online.
de avaliagao dos usuarios. . absoluto
trimestral.
OBIJETIVO 2.10. Implantar e
manter atualizado o plano de
integridade com o objetivo de . .
s . , O Plano de Integridade da SES estd
promover a  ética, a|META 2.10.1. Elaborar e publicar o 0 Numero 0 rascunhado. A minuta sers submetida a
moralidade, a integridade e a | Plano de Integridade da SES. absoluto '

eficiéncia no ambito da
Secretaria de Estado de
Saude

atual gestao.
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- . Unidade | Resultado 12 Observagdes/ Comentarios sobre
OBJETIVO PR DCRLEE AOUEIEELE de Medida | quadrimestre ilcarlice da meta
PAS 2020 <
META 2.11.1. Alcancar o escore de Planejamos realizar o levantamento dos
OBJETIVO 2.11. Qualificar os L. .9 o Numero controles internos (bens modveis e
. avaliacao patrimonial "3", em escala 3 0 .
controles internos da SES. absoluto Almoxarifado) no segundo semestre de
delad.
2020.
OBJETIYO 2.12. Atualizar META 2.12.1. Elaborar e publicar 10 ) Os nossos esforgos d(? trfalbalho estdo
procedimentos para . - Numero concentrados nas auditorias com foco
. . - procedimentos para avaliagdo das 4 0 o .
avaliagdo das prestacGes e restacdes e tomadas de contas absoluto nas contratagdes emergenciais em
tomadas de contas. P ¢ ) decorréncia da COVID-19.
OBJETIVO 2.13. Aprimorar os zcomgzzltgzment:onsta::;: :cs)
processos de | META 2.13.1. Monitorar 100% das . ¢ o .
- ~ N Relatério Anual de Auditoria do FES esta
contratualizagdo, recomendacdes de Auditoria e 100 Percentual 0 . ~
. _ . sendo realizado. As recomendacdes
monitoramento e avalia¢do | Compliance. . ~ .
de servicos de satide feitas para a SES serdo monitoradas no
¢ segundo semestre de 2020.
F tendidos 2.993 d
META 2.14.1. Atender 100% das ordens oram atendidos - processos de
e e s 100 Percentual 7,57 um total de 39.549 ac¢Ges cadastradas
judiciais em face da SES/RJ.
em nosso banco
META 2.14.2. Elaborar quatro
OBJETIVO 2.14. Qualificar o relatérios, um por ano, detalhando os Ndmero Coleta de informacdes para elaboracdo
acesso dos usuarios aos| resultados da Assessoria de ! absoluto 0,25 do relatdrio ao fin:I do I;1)no -
servicos de saude mitigando a | Atendimento de Demandas Judiciais
ocorréncia de litigios. (AADJ).
META 2.14.3. Formalizar convénio com
08 municipios para ampliacio da Numero
- = o 2 0 -
Camara de Resolugdo de Litigios de absoluto

Saude no Interior (CRLS).
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OBIJETIVO

Descrigao da Meta

Meta
Anualizada
PAS 2020

Unidade
de Medida

Resultado 12
quadrimestre

Observacdes/ Comentarios sobre
alcance da meta

META 2.14.4. Atingir 70% de solugao
extrajudicial do total das demandas
atendidas na Camara de Resolugao de
Litigios de Saude.

55

Percentual

68,13

META  2.14.5. Elaborar quatro
relatdrios (um por ano) detalhando os
resultados da CRLS, com diagndstico e
mapeamento das demandas mais
frequentes com objetivo de orientar a
gestao das politicas publicas de saude.

Numero
absoluto

META 2.14.6. Auxiliar 42 Comarcas do
Poder Judicidrio do Estado do Rio de
Janeiro com o apoio do Ntcleo de
Assessoria Técnica em A¢des de Saude
(NATJus/RJ) para embasar
tecnicamente as decisoes em matéria
de direito a saude.

39

Numero
absoluto

38

Em decorréncia da pandemia do COVID-
19 ndo foi possivel a expansao

META 2.14.7. Elaborar quatro
relatérios (um por ano) com perfil das
demandas e andlise dos pareceres
técnicos elaborados pelo NATJUS/RJ
com objetivo de orientar a gestao das
politicas publicas de satde no estado,
com divulgagcao para os Conselhos de
Saude e para a populagdo.

Numero
absoluto
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Meta Unid de | Resultado 12
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS Medida | quadrimestre Observagoes sobre alcance da meta
2020
Devido ao enfrentamento do COVID-19,
algumas acoes estao sendo
reprogramadas. O monitoramento das
acoes junto as areas técnicas e regides,
OBJETIVO 3.1. Promover a|\ETA 3.1.1 Executar 04 Planos . também ficou prejudicado, uma vez que
educagio permanente de|Egtaduais Anuais de  Educacdo 1 Nudmero 0,10 estdo focados naslagoeslde gombate ao
profissionais de satide, com | permanente em Satide. absoluto COVID-19. Porém ¢ importante
vistas a maior eficiéncia, destacar a realizagdo do Curso para
eficicia e efetividade nos codificadores de 6bitos destinado aos
processos de gestdo, técnicos do SIM das SMSs das 9
vigilancia e assisténcia a Regides de Saude, ocorrido em
saude. fevereiro.
O projeto desenvolvido firmou parceria
META 3.1.2. Implantar 12 projetos de 25 Percentual 330 com a Organizagdao Internacional
educagao permanente. ! Médico Sem Fronteiras visando ac¢des
de enfrentamento do COVID-19 no ERJ
META 3.2.1. Fomentar a politica de
OBJETIVO 3.2. Aprimorar a|cduca¢do em saide, de forma L N
formacio, qualificacio e mtegr.a.d:.:\, respelta!ndo. as NGmero Aslagoes d|~reC|onadas as regides de
i - .. | especificidades regionais e 10 0 saude estdo programadas para
atualizagdo de profissionais absoluto

para o SUS.

aproximando as estruturas de gestao e
de controle social das instituicdes de
ensino em satide.

iniciarem no segundo quadrimestre
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Meta Unid de | Resultado 12
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS . . Observacgdes sobre alcance da meta
Medida | quadrimestre
2020
Em relacdo a 2019, houve incremento
de vagas de residéncia
META 3.3.1. Subsidiar o conhecimento (Multiprofissional e Traumaortopedia) e
dos estudantes e profissionais da criacdo de novos cursos (Ginecologia e
OBJETIVO  3.3.  Subsidiar | s3de para a melhoria da qualidade da i Obstetricia, Neurocirurgia,
tecnicamente a formacdo, a| yssisténcia a populagio, através da 4524 Numero 491 Traumaortopedia Joelho/Quadril). Ha
atualizacdo € 0| concessdo de 18.096 bolsas-auxilio absoluto previsio do estdgio remunerado ndo
aprofundamento dos|para  estagiarios, residentes e obrigatério, bem como pagamento de
conhecimentos dos | preceptores. bolsas a preceptores que ndo foram
estudantes e profissionais da iniciados no primeiro quadrimestre
saide, para a melhoria da devido a situagdo COVID-19.
qualidade da assisténcia a o
~ Segue em tramitagdo para
populagdo. META 3.3.2. A lhar 8 d NG aparelhamento de duas unidades SES os
estégio.' +=- Aparefhar € campos de 2 abus:‘li:) 0 processos HEAPN SEI
08/001/045150/2019 e HEMORIO SEI
080001//000519/2020.
METtAA3.4.}.. Estruturar .e manter o 0 Numero 0 Meta nio prevista para 2020
Comité de Etica em pesquisa. absoluto
A Pandemia Covid-19 alterou o
OBJETIVO 3.4. Fomentar planejamento da Coordenagdo de
linhas de pesquisa no ambito Pesquisa.  Houve redirecionamerlto
da SES para aprimorar a|META 3.4.2. Fomentar 8 pesquisas no para o fomento do Edital: ACAO
qualificacio da saide no|ambito da SES para aprimorar a 5 Numero 6 EMERGENCIAL PROJETOS PARA
Estado do Rio de Janeiro. qualificagdo da saude no Estado do Rio absoluto COMBATER OS EFEITOS DA COVID-19 -

de Janeiro.

PARCERIA FAPERJ/SES — 2020. O qual
prevé o fomento da SES a 6 linhas de
pesquisa. A descentralizacdo do recurso
estd em tramitacdo para FAPERJ.
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Meta Unid de | Resultado 12
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS . . Observacgdes sobre alcance da meta
Medida | quadrimestre
2020
A t ta i t
META 3.5.1. Produzir 816.000 ampolas meta esta prevista para ser executada
de soro hiperimune para tratamento Numero nos proximos quadrimestres apos a
. _p - P ~ 204.000 0 conclusdao da obra da nova area de
de intoxicacbes e prevencdao de absoluto ~
producdo e envase de soros
doencgas. L
hiperimunes.
META 3.5.2. Ent 73.600.000 Nu . . _
. ntregar 25.791.340 umero 13.412.490 | Medicamento Rivastigmina.
medicamentos. absoluto
O projeto para reabertura do
META 3.5.3. Produzir 950.848 testes Numero laboratério de Biomarcadores esta
. . 469.538 0 . ) .
diagndsticos para controle de doencgas. absoluto sendo reavaliada pela diretoria
executiva do instituto.
OBJETIVO 3.5. Fortalecer o
complexo  produtivo de|META 3.5.4. Fornecer 4.000.000 de 1.000.000 Numero 0 O cumprimento das metas estd prevista
ciéncia, tecnologia e inovag3o | tiras de glicosimetro. DR absoluto para os proximos quadrimestres.
em saude. O projeto para registro dos dois
medicamentos (Hidroxiuréia e
META 3.5.5. Registrar 8 produtos junto ) Numero 0 Capacetabina) previstos para o
a ANVISA. absoluto exercicio encontra-se em analise pela
diretoria executiva e geréncia comercial
do instituto.
As metas para o primeiro quadrimestre
ndo foram cumpridas por algumas
. . , 0 It t d
META 3.5.6. Registrar 5 medicamentos Numero ra'zo‘es que resuftaram no a rasg as
. . . 5 0 atividades, como: mudanca de diretor
fitoterapicos. absoluto

responsavel pela area, atualizacdo das
pesquisas de preco e tramites do
processo licitatorio.
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DIRETRIZ 4: Aperfeicoamento e Modernizagdo da Gestdo Organizacional para a valorizacdo das pessoas e qualificagdo dos processos de
trabalho, impactando na resolutividade da SES/RJ

valorizagdo das pessoas e

adequacdo.

Meta Unid de | Resultado 12
OBIJETIVO Descricao da Meta Anual PAS . . Observagoes sobre alcance da meta
Medida | quadrimestre
2020
OBJETIVO 4.1. Instituir
melhorias no fluxo dos|META 4.1.1. Publicar resolu¢ao com . L.
o Sucessivas mudancas de Subsecretdrio
processos de aquisicao no | padronizacdao dos fluxos dos processos , . ,
AL . L. - . Numero executivo (4 no periodo de 4 meses) e
ambito da SES com o objetivo | de aquisicdo de itens, buscando 0 0 . R
. . s n . absoluto equipes, inviabilizaram o avanco no
de aumentar a eficiéncia do | modernizar e aumentar a eficiéncia nas .
. s sentido da meta.
procedimento de aquisicdo | compras da SES/RJ.
de itens.
OBJETIVO 4.2. Aumentar a
exatiddio dos dados de
estoque prevenindo a | META 4.2.1. Garantir compatibilidade Alguns itens estdo sendo ajustados por
ocorréncia de danos ao erario | de 99 % entre o estoque e o sistema de 96 Percentual 98,72 uma solicitagdo a Tl da SES por conta de
provocados por desvio, | gestdo de estoques. bloqueio no sistema
extravio e vencimento de
itens.
OBIJETIVO 4.3. Prover
informacado confidvel acerca
da validade dos itens em _—
. L. META 4.3.1. Atingir 100% de
estoque com o objetivo de I .
. . compatibilidade entre o estoque e o Alguns lotes foram ajustados durante a
subsidiar o planejamento de | _, ~ 97 Percentual 99,92 o . L.
C o C sistema de gestdo de estoques em operacdo do inventario
aquisicdo, minimizando as i .
. relagdo aos dados de validade e lote.
perdas por vencimento e
agilizando eventuais a¢oes de
recolhimento.
. META 441. M f d
OBIJETIVO 4.4. Modernizar a apear a o_rga N , ~ - . .
~ o trabalho da SES/RJ com vistas a Numero Meta nao atingida devido a pandemia
gestdo organizacional, paraa|. g . 0 0 ,
identificar as necessidades de absoluto do novo coronavirus
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qualificagdo dos processos de
trabalho.

META 4.4.2. Realizar 24 encontros da
mesa de negociacao.

Numero
absoluto

Meta nao atingida devido a pandemia
do novo coronavirus

META 4.4.3. Apoiar tecnicamente por
meio de 24 encontros, os municipios e
as estruturas vinculadas da SES/RJ
quanto a disseminagio de informagao
qualificada de RH.

Numero
absoluto

Atividade suspensa devido a pandemia
do novo coronavirus

META 4.4.4. Elaborar o projeto
"Acolhimento" para aprimorar a
entrada dos novos profissionais na
SES/RI.

Numero
absoluto

Atividade suspensa devido a pandemia
do novo coronavirus

META 4.4.5. Implementar o Plano de
Cargos, Carreira e Saldrios - PCCS,
conforme estabelecido na lei 7946/18,
considerando o artigo 56 da lei
8.485/19 e aprovagbes da LDO
publicada no DOERJ em 02/09/2019.

Numero
absoluto

Em monitoramento da ADI 6.130

OBIJETIVO 4.5. Aprimorar o
Programa de Exceléncia em
Gestdo - PEG/SES alinhado as
metodologias e ferramentas
de gestao, qualidade,
seguranga do paciente e
acreditacao.

META 4.5.1. Promover a adesdo de
70% das unidades de saude da SES/RJ
ao Programa de Exceléncia em Gestao
da SES - PEG/SES

70

Percentual

No 12 Quadrimestre foram realizadas
acdes de planejamento do ciclo 2020 .
Porém as adesdes das unidades ao
programa ainda ndo foram formalizadas
em decorréncia pandemia do COVID-19,
sendo necessario o realinhamento das
acdes para o 22 quadrimestre de 2020.
No 12 Quadrimestre os esfor¢os foram
direcionados as a¢des da pandemia.
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META 4.5.2. Implementar processo de

A meta anualizada foi aumentada para
07 unidades hospitalares por decisdo da
gestdo da SES. Ja foi realizada a selecao
das unidades que serdo contempladas

~ e o Numero no projeto. Foi elaborado Termo de
preparag¢ao para acreditagio em 5 7 0 Al
. absoluto Referéncia e aberto processo no SEl
Unidades da SES/RJ. N .
para contratacdo da empresa que ira
orientar a implementacao do processo
de acreditacdo nas Unidades
selecionadas.
Até o final do primeiro quadrimestre
f i ~ N
META 4.5.3 Desenvolver um Sistema ‘oram re~a izadas agQgs:je estruturagdo,
. . integracdo e definicdo do rol de
de Monitoramento de Indicadores - s ~
o 100 Percentual 75 indicadores que compdem o SMI.
SMI e estruturar padroes para . o
. Seguimos com as agdes de
gerenciamento do mesmo. . ~ ~
realinhamento, adequacdo de padroes
e implementacdo do Sistema.
OBIJETIVO 4.6. Promover A preparagdo para a certificacdo é uma
Ciclos de Avaliagao acdo de natureza continua, sendo estas
Continuada da Gestdo tendo | META 4.6.1. Aumentar para 44 o certificacbes obtidas ao final de cada
como diretriz os | nimero de Unidades que realizardao NGmero Ciclo que é realizado anualmente. No
instrumentos de | autoavaliagdes das praticas de gestdo 11 absoluto 0 primeiro quadrimestre foram realizadas
Autoavaliagdo da Gestdo|considerando os instrumentos nos apenas acbes de planejamento para
Publica preconizados pelo | niveis de 250, 500 e 1000 Pontos. implementacdo do ciclo 2020, cujo
Modelo de Exceléncia em resultado sé poderd ser dimensionado
Gestdo Publica - MEGP em DEZ/2020.
OBIJETIVO 4.7. Desenvolver
raticas integradas ara . . No 12 quadrimestre foram realizadas
ir:ientifica 30 egavalia 5: de META 4.7.1.  Realizar pesquisa de reuniaegde lanejamento com a equipe
¢ § satisfacdo dos usudrios em 80% das 80 Percentual 0 plane] auip

necessidades, satisfacao e
expectativas dos cidadaos
usuarios dos servigos

unidades de saude da SES/RJ.

da UERJ para aplicagdo das Pesquisas de
Satisfagdo no Ciclo 2020.




103

prestados pelas unidades de
saude.

META 4.8.1. Descentralizar os ~ .
. .. . , Implementagdo dos polos de pericias
atendimentos de pericia médica para Numero . . .
L . 4 0 médicas paralisados devido a
doze municipios do estado do Rio de absoluto .
. pandemia.
Janeiro.
META 4.8.2. Estabelecer cooperagao Termo de cooperacio visando a
OBIETIVO 4.8. Qualificar as| técnica junto a trés instituigdes Numero realizacdo de erl'fia mgédica do TCE nos
acGes de pericia médica para| estaduais a fim de fornecer apoio 1 absoluto 1 casos cgie im sssibilidade ou pro outro
aperfeicoar o atendimentoao | técnico de acordo com as suas : P P
servidor publico civil | hecessidades. motivo.
estadual. META 4.8.3. Aperfeicoar as a¢Ges de
saude ocupacional ja desenvolvidas
junto a Secretaria de Policia do Estado 395 Numero 67 i
do Rio de Janeiro de forma a reduzir absoluto
em 10% o numero de policiais
licenciados por causas psiquiatricas.
META 4.9.1. Atualizar Foram executadas as seguintes etapas:
. Levantamento do parque atual,
; tecnologicamente 100% dos 100 Percentual 15 adronizagdo das configuragdes e
OBJETIVO 4.9. Aprimorar a| computadores novos, seminovos e padronizag gurac
Infraestrutura de Tecnologia | c.om menos de cinco anos de uso. ade§ao a ata DELL de 1075
da Informagdo e equipamentos
Comunicagao (TIC) as| META 4.9.2 Conectar 100% das .
. e e . e Batimento da planta da rede de dados
necessidades institucionais unidades na rede institucional, com .
. . 70 Percentual 5 fornecido pela operadora de telecom
capacidade adequada e equipamento
com as plantas em uso na SES
de seguranga.
OBIJETIVO 4.10. Centralizar as A
informagbes do Pronltzua'rio META ~4.10.1. Atingir 100% das N&o foi identificada nenhuma agdo no
¢ unidades de saude com Prontuario 50 Percentual 0 ¢

Eletronico do Paciente (PEP) -
Barramento SAUDE ER)J

Eletrénico do Paciente (PEP).

periodo




104

META = 4.10.2. Atingir 100% das Nao foi identificada nenhuma agdo no
unidades de saude conectadas ao 50 Percentual 0 eriodo ¢
Barramento SAUDE ERJ. P
Foi iniciada a pesquisa de fontes e
META 4.11.1. Criar uma agéncia de NGmero porta-vozes e personagens da SES-RJ,
) noticias digital e gratuita em trés 1 absoluto 0,33 em arquivo de constante atualizagao,
OBJETIVO 4.11. Democratizar | frentes: texto, dudio e video. incluindo os profissionais das unidades
o acesso a informagbes de de saude.
saude e tornar a SES
referéncia em conteudo F identificad 92 it
técnico de qualidade. META 4.11.2. Criar uma rede de , oram icentificadas, nos =2 munitiplos,
. - Numero as Assessorias de Comunicacdo de
comunicadores/multiplicadores em 0,25 0,08 , -
, ., absoluto Saude que possuem redes sociais. Os
sautde nos 92 municipios do ERJ. ~ .
contatos estdo sendo atualizados.

PRODUCAO DAS UNIDADES DE SAUDE RELACIONADAS A META 1.16.1

Realizar 5.760 saidas cirlrgicas, ginecoldgicas e obstétricas, inclusive
partos, por ano, no HOSPITAL DA MULHER HELONEIDA STUDART.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas hospitalares obstétricas

4.800

1.600 570

Saidas hospitalares ginecoldgicas

960

320 80

Realizar 9.360 saidas cirargicas ginecolégicas e obstétricas, inclusive
partos, por ano, no HOSPITAL DA MAE.
Realizar 456 saidas de Unidade Neonatal de Cuidados Intensivos e semi
Intensivos, por ano, no HOSPITAL DA MAE.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre
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Saidas de Procedimentos cirdrgicos ginecolodgicos e obstétricos, inclusive
partos realizadas.

9.630

3.210

1.685

Saidas de Unidade Neonatal de Cuidados Intensivos e semi Intensivos

456

152

66

Realizar 2.700 saidas cirdrgicas, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL DE
TRANSPLANTE, CANCER E CIRURGIA INFANTIL - HOSPITAL DA
CRIANCA.
realizar 444 saidas clinicas, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL DE
TRANSPLANTE, CANCER E CIRURGIA INFANTIL - HOSPITAL DA
CRIANCA.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirlrgicas.

2.700

900

318

Saidas clinicas.

444

148

537

HOSPITAL ESTADUAL DOS LAGOS NOSSA SENHORA DE
NAZARETH - Numero de saidas cirargicas geral, ginecolégicas e
obstétricas, inclusive partos realizadas - 5855/ano;

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirargicas geral, ginecolégicas e obstétricas, inclusive partos
realizadas

5.855

1.952

1.061

Realizar 2.500 saidas cirargicas geral e ortopédicas, por ano, no
HOSPITAL ESTADUAL ROBERTO CHABO.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirrrgicas geral e ortopédicas

2.500

833

569

Realizar 1.656 saidas clinicas de adultos, por ano, no HOSPITAL
ESTADUAL AZEVEDO LIMA.
Realizar 3.840 saidas obatétricas, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL
AZEVEDO LIMA.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas clinicas de adultos

1.656

552

460

Saidas obstétricas

3.840

1.280

1.133
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Realizar 6.252 saidas cirdrgicas incluindo cirurgia geral, neurocirurgia e
ortopedia e 4.800 saidas cirlrgicas ginecoldgicas e obstétricas, inclusive
partos, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL ADAO PEREIRA NUNES.
Realizar 690 internag8es de UTI adulto, 250 de UTI pediatrico, 552 de UTI
neonatal, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL ADAO PEREIRA NUNES.
Realizar 34.500 atendimentos de emergéncia adulto e 20.000 de
emergéncia pediatrico, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL ADAO
PEREIRA NUNES.

Previsao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirurgicas incluindo cirurgia geral, neurocirurgia e ortopedia. 6.252 2.084 1.562
Saidas cirdrgicas ginecoldgicas e obstétricas, inclusive partos. 4.800 1.600 896
Internacdes de UTI adulto. 690 230 221
InternagBes de UTI pediétrico. 250 83 47
Internacdes de UTI neonatal. 552 184 118
Atendimentos de emergéncia adulto. 34.500 11.500 -
Atendimentos de emergéncia pediatrico. 20.000 6.667 -

Realizar 7.320 saidas cirdrgicas incluindo cirurgia geral, neurocirurgia e
ortopedia, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS.
Realizar 3.720 saidas clinicas adulto e 3.720 saidas pediatricas.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirdrgicas incluindo cirurgia geral, neurocirurgia e ortopedia 7.320 2.440 1.375
Saidas clinicas adulto 3.720 1.240 1.754
Saidas pediatricas 3.720 1.240 644
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Realizar 7.800 saidas cirdrgicas incluindo cirurgia geral, neurocirurgia e
ortopedia, por ano, no HOSPITAL ESTADUAL ALBERTO TORRES E
CENTRO DE TRAUMA. Realizar 3.000 saidas clinicas de adulto, por ano,
no HOSPITAL ESTADUAL ALBERTO TORRES E CENTRO DE
TRAUMA.

Previsdo Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirdrgicas incluindo cirurgia geral, neurocirurgia e ortopedia.

7.800

2.600

1.451

Saidas clinicas de adulto.

3.000

1.000

1.203

Realizar 2.880 saidas clinicas de adulto, por ano, no HOSPITAL
ESTADUAL JOAO BATISTA CAFFARO.

Previsao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas clinicas de adulto

2.880

960

699

Realizar 1020 saidas cirargicas e 180 saidas clinicas, por ano, no
INSTITUTO ESTADUAL DO CEREBRO.

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirurgicas.

1.020

340

163

Saidas clinicas.

180

60

30

Apresentar a soma de 7.560 pacientes em leito de UTI por dia, no ano, na
UTI do HOSPITAL CARLOS CHAGAS.

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Pacientes em leito de UTl/dia

7.460

2.487

Realizar 3.600 saidas cirlrgicas incluindo ortopedia, por ano, no
HOSPITAL ESTADUAL DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA DONA
LINDU.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirurgicas incluindo ortopedia.

3.600

1.200

Realizar 4.100 saidas cirlrgicas incluindo ortopedia, por ano, no
HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA DA BAIXADA
FLUMINENSE VEREADOR MELCHIADES CALAZANS.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas cirurgicas incluindo ortopedia.

4.100

1.367
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Realizar 768 saidas de UTI adulto e 216 saidas de UTI pediatricas, por
ano, no HOSPITAL REGIONAL MEDIO PARAIBA DRA. ZILDA ARNS
NEUMANN.

Previsao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Saidas de UTI adulto.

768

256

Saidas de UTI pediatricas.

216

72

Realizar 2.800 consultas ambulatoriais, por ano, na UNIDADE
AMBULATORIAL DO REGIONAL GELIO ALVES FARIA.

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

2.800

933

830

Realizar 165.000 consultas ambulatoriais, por ano, no Ambulatério
IASERJ Maracana.

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

165.000

55.000

24.061

Realizar 9.600 consultas ambulatoriais, por ano, no CENTRA-RIO.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

9.600

3.200

2.278

Realizar 15.800 consultas ambulatoriais, por ano, no PAM COELHO
NETO.

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

15.800

5.267

2.496

Realizar 31.000 consultas ambulatoriais, por ano, no PAM CAVALCANTI.

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

31.000

10.333

8.462

Realizar 36.000 consultas ambulatoriais e 350 internacdes, por ano, no
HOSPITAL ESTADUAL EDUARDO RABELO.

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

36.000

12.000

12.532
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Internacdes. 350

117

84

Realizar 63.000 consultas ambulatoriais, por ano, no HOSPITAL

ESTADUAL TAVARES DE MACEDO.

Previsao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais.

63.000

21.000

26.569

Fonte: SUBRUP

PRODUCAO DAS UNIDADES E DEMAIS ACOES RELACIONADAS A META 1.16.2

Operacionalizar e oferecer no Instituto Estadual de Cardiologia Aloysio de Castro —
IECAC - 48.000 Consultas ambulatoriais realizadas; 960 procedimentos
cirargicos; cirurgias 6.000 Ecocardiografias; 1.200 Ergometrias realizadas; 2.400
Hemodinamicas;

Previsdao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais realizadas 48.000 16.000 9.571
procedimentos cirdrgicos 960 320 400
Ecocardiografias 6.000 2.000 1.436
Ergometrias realizadas; 1200 400 124
Hemodinamicas; 2400 800 838

Operacionalizar e oferecer no Instituto Estadual de Hematologia Arthur Siqueira
Cavalcanti — HEMORIO - 48.000 Consultas ambulatoriais; 75.600 Bolsas de
sangue coletadas;

Previsdao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais

48.000

16.000

11.568

Bolsas de sangue coletada

75.000

25.000

25.822
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Operacionalizar e oferecer no Instituto Estadual de Diabetes e Endocrinologia Luiz
Capriglione — IEDE - 46.200 Consultas médicas endocrinopatias (diabetes,
endocrinologia, metabologia, SOTA e NAN); 22.200 Outros servi¢cos
(atendimento multiespecialidades); 16.800 Outros servicos (atendimento
multiprofissional); 240 Internagdes clinicas ;

Previsao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas médicas endocrinopatias (diabetes, endocrinologia, metabologia, SOTA e

NAN) 46.200 15.400 9.657
Outros servigos (atendimento multiespecialidades) 22.200 7.400 4597
Outros servigos (atendimento multiprofissional) 16.800 5.600 2.363
Internagdes clinicas 240 80 70

Operacionalizar e oferecer no Instituto Estadual de Doencas do Térax Ary Parreiras -
IETAP - 960 Procedimentos ambulatoriais; 900 Consultas ambulatoriais (TBMR e
MNT); 50% de taxa de ocupacéo hospitalar (operacional);

Previsdao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Procedimentos ambulatoriais 960 320 146
Consultas ambulatoriais (TBMR e MNT) 900 300 146
taxa de ocupacgédo hospitalar (operacional) 50% 50% 44%

Operacionalizar e oferecer no Hospital Estadual Carlos Chagas — HECC -75% de taxa
de ocupacdo hospitalar (operacional); 1.380 Cirurgias;

Previsdao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Taxa de ocupacao hospitalar (operacional)

75%

75%

86%

Cirurgias;

1.380

460

540

Operacionalizar e oferecer no Centro Psiquiatrico do Rio de Janeiro — CPRJ - 2.400
Consultas ambulatoriais psiquiéatricas; 2.400 Consultas ambulatoriais
psicoldgicas; 2.400 Consultas ambulatoriais a terceira idade (PATER); 4.800
Atendimentos urgéncia/ emergéncia; 7.800 Ocupacao hospital-dia (diarias); 180
Visitas a domicilio; 75% de taxa de ocupacédo hospitalar (operacional);

Previsdao Anual

Previsao por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre
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Consultas ambulatoriais psiquiatricas 2.400 800 1948
Consultas ambulatoriais psicolégicas 2.400 800 493
Consultas ambulatoriais a terceira idade (PATER) 2.400 800 554
Atendimentos urgéncia/ emergéncia 4.800 1.600 1.370
Ocupacao hospital-dia (diarias) 7.800 2.600 1.875
Visitas a domicilio 180 60 46
taxa de ocupacédo hospitalar (operacional) 75% 75% 92%

Operacionalizar e oferecer no Instituto Estadual de Dermatologia Sanitaria - IEDS -
4.800 Consultas ambulatoriais Dermatologia e Hanseniase; 12.000 Consultas
ambulatoriais médicas multiespecialidades; 12.000 Consultas ambulatoriais
multiprofissionais; 7800 Curativos;

Previsdao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Consultas ambulatoriais Dermatologia e Hanseniase 4.800 1.600 751

Consultas ambulatoriais médicas multiespecialidades 12.000 4.000 2.310
Consultas ambulatoriais multiprofissionais 12.000 4.000 3.596
Curativos 7.800 2.600 2.721

Operacionalizar e oferecer no Hospital Estadual Santa Maria — HESM - 50% de taxa
de ocupacéao hospitalar (operacional); 960 Procedimentos ambulatoriais;

Previsdao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

taxa de ocupacgédo hospitalar (operacional)

50%

50%

90%

Procedimentos ambulatoriais;

960

320

120

Operacionalizar e oferecer no Hospital Estadual Anchieta - HEAN - 75% de taxa de
ocupacao hospitalar (operacional)

Previsao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre
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taxa de ocupacéo hospitalar (operacional)

75%

75%

66%

Operacionalizar e oferecer no Laboratério Central do Estado do Rio de Janeiro Noel
Nutels - LACEN - Liberag&o, dentro do prazo, de 80% dos resultados das
amostras de Imunologia, Biologia Molecular, Microbiologia, Agua de Consumo
Humano, Alimentos (microscopia); 85% do volume de residuos infectantes
produzidos e tratados

Previsdao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Liberacéo, dentro do prazo dos resultados das amostras de Imunologia 80% 80% 78%
Liberagéo, dentro do prazo dos resultados das amostras de Biologia Molecular 80% 80% 95%
Liberagéo, dentro do prazo dos resultados das amostras de Microbiologia 80% 80% 99%
Liberacéo, dentro do prazo dos resultados das amostras de Agua de Consumo 80% 80% 100%
Humano

Liberagéo, dentro do prazo dos resultados das amostras de Alimentos (microscopia) 80% 80% 100%
Liberagéo, dentro do prazo dos resultados das amostras de do volume de residuos 85% 85% 100%

infectantes produzidos e tratados

Disponibilizar 4200 vagas em capacitagdo nas unidades sob gestdo e apoiadas pela
FSERJ.

Previsdao Anual

Previséo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

vagas disponibilizadas

4.200

1.400

745

Operacionalizar a cooperacao técnica, material e de recursos humanos nos projetos da

SES e/ou celebrados entre a SES/RJ e Unidades Federais de Salde e Hospitais
Universitarios (HEER, IEISS, CER, NESM, NAT, CRLS, PPC, HFA, HFB, HFCF, HFI,
HFL, HFSE e INTO)

Previsdao Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 1°
Quadrimestre

Unidades apoiadas

14

14

13

Fonte: Fundagédo da Saude - SES-RJ



8 INDICADORES DE PACTUACAO INTERFEDERATIVA

10

Indicador

Tipo

Mortalidade prematura (de 30 a 69 U

anos) pelo conjunto das 4
principais DCNT (doengas do
aparelho circulatorio, cancer,
diabetes e doencas respiratérias
cronicas)

Proporcao de 6bitos de mulheres
em idade fértil (10 a 49 anos)
investigados.

Proporcao de registro de 6bitos
com causa basica definida

Proporcéo de vacinas
selecionadas do Calendario
Nacional de Vacinagéo para
criangas menores de dois anos de
idade - Pentavalente 32 dose,
Pneumocdcica 10-valente 22
dose, Poliomielite 32 dose e
Triplice viral 12 dose - com
cobertura vacinal preconizada
Proporcéo de casos de doencas
de notificacdo compulséria
imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias ap0s notificagao.

Proporcéo de cura dos casos
novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das
coortes

Numero de Casos Autdctones de
Malaria

Numero de casos novos de sifilis
congénita em menores de um ano
de idade

NuUmero de casos novos de aids
em menores de 5 anos.

Proporcéo de analises realizadas
em amostras de agua para
consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

U

Meta
ano
2020

345,95

85,00

96,00

80,00

90

3.701

14

Resultado do
Quadrimestre

v

Sem Apuracgao

—

Sem Apuracao

I 36.51

v

Sem Apuracgdo

—

100,00

Sem Apuracao

I 61.9
v

Sem Apuragao

—

-

Sem Apuracgdo

I 1127

-

Sem Apuracgdo

% alcancada
da meta

I 0

I 42.95

IO
™ Sem

Apuracdo

I 0

I 77.38

I 0

I 30.45

|7 |50
100|—

Sem Apuragao

I 12.53

I 12.53
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Unidade de
Medida

Taxa

Percentual

Percentual

—

Percentual

Percentual

Numero

Numero

Numero

Percentual
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12

13

14

15

16

17

18

19

21

23

Razdo de exames citopatolégicos
do colo do utero em mulheres de
25 a 64 anos na populagéo
residente de determinado local e a
populagdo da mesma faixa etaria

Raz&o de exames de mamografia
de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos na
populagao residente de
determinado local e populacédo da
mesma faixa etaria.

Proporcéo de parto normal no
Sistema Unico de Salde e na
Saude Suplementar

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

Taxa de mortalidade infantil

NUmero de 6bitos maternos em
determinado periodo e local de
residéncia

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atencdo Béasica

Cobertura de acompanhamento
das condicionalidades de Saude
do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada
de saude bucal na atencgéo basica

AcOes de matriciamento
sistematico realizadas por CAPS
com equipes de Atengdo Basica

Proporcéo de preenchimento do
campo ocupagéao nas notificacdes
de agravos relacionados ao
trabalho.

0,60

0,18

47,50

13,00

12,00

150

61,70

72,00

37,30

60,00

95,00

Sem Apuracgao

3

i

Sem Apuracgdo

03

T

Sem Apuracdo

42.6

Sem Apuracgdo

13.7

Sem Apuracgao

[

Sem Apuracao

i

Sem Apuracao

60.6

<

Sem Apuracgdo

T
T

1

Sem Apuracgdo

324

Sem Apuragao

27.5

Sem Apuragao

92.4

W

5.9

i

6

89.7

94.6

|

29.33

98.2

86.7

W

45.8

97.3

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 15/01/2020.

resultados normalmente preliminares,
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Razao

Razao

Percentual

Percentual

Taxa

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

A maioria dos Indicadores Tripartite € de dificil avaliagdo no quadrimestre por serem

nao correspondendo a ocorréncia real das
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acdes/agravos monitorados. Na atual situacdo enfrentada pelo SUS devido a pandemia, mais
deficiéncias para o monitoramento poderdo ser identificadas.

Indicador 1: ressaltamos que o indicador ndo € considerado de apuracdo quadrimestral,
destacando-se que o resultado do indicador s6 € obtido em torno do més de marco do ano
seguinte. Antes desse prazo o resultado apresenta-se muito abaixo da meta e podera levar a

uma analise equivocada.

Indicador 2: O percentual da meta alcancado atingiu 42,95% da meta anual, porém os Obitos
ocorridos no 1° quadrimestre ainda estdo no prazo para serem investigados, o prazo para

investigacao dos Gbitos de MIF é de 120 dias.

Indicador 4: Nao houve alcance de cobertura em nenhuma das vacinas selecionadas no
periodo para o primeiro quadrimestre. Fatores como as agfes de imunizacao voltadas para a
prevencédo do surto de sarampo no periodo de 13 de janeiro a 13 de mar¢o no Estado do Rio
de Janeiro; a pandemia de COVID-19 e a suspensao da vacinagao de rotina pelo MS no inicio
da pandemia até o dia 16/04/2020, contribuiram para prejudicar o avango das coordenagdes
municipais na vacinagéo de rotina. Ressaltamos que a informacéo podera ser atualizada até
o dia 31/03/2021.

Indicador 5: Dados apurados em 08/05/2020, considerando as notificacdes realizadas no
periodo de 01/01/2020 até o dia 09/03/2020.

Indicador 8: Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade.
Este indicador representa o nimero de casos novos de sifilis congénita e € um reflexo da
gualidade da assisténcia principalmente no pré-natal. Foram registrados no primeiro
quadrimestre de 2020, 1.127 notificacdes, sendo a maioria dos casos (77%) concentrados na
regido Metropolitana |, especificamente no municipio do Rio de Janeiro (46%). A regido
Metropolitana Il € a segunda com maior nimero de casos de sifilis congénita. Foram

registrados casos em quase todas as regides, exceto na Centro-Sul.

Indicador 9: Incidéncia de HIV/AIDS em menores de 5 anos. Este indicador € um proxy da
transmissé@o vertical do HIV/Aids. Foram registrados 7 casos de HIV/Aids em criangas
menores de 5 anos no primeiro quadrimestre de 2020, sendo a maioria concentrado na regido
Metropolitana | (6 casos): 1 em Nova Iguacu, 1 em Queimados, 2 no Rio de Janeiro, 1 em S&o
Jodo de Meriti e 1 em Seropédica. Em compara¢cdo com o mesmo periodo do ano anterior,
foram registrados 6 casos e registrados nos mesmos municipios, exceto Seropédica, que

apresentou um caso somente no primeiro quadrimestre de 2020.

A tentativa de uma andlise aprofundada dos indicadores relacionados a Atencdo Primaria a
Saude e a linha de cuidado materno-infantil para o primeiro quadrimestre de 2020 seriam

precoces, seja pela natureza dos indicadores vigentes, seja pela incompletude de dados nos
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sistemas de informagdo. Como discriminado a seguir, apenas para os indicadores do Sistema
de Informacédo de Mortalidade (Taxa de mortalidade infantil e NUumero de Gbitos maternos)
teriamos dados disponiveis para todo o quadrimestre. Embora uma analise preliminar indique
que os numeros de 6bitos maternos e infantis sejam inferiores ao mesmo periodo dos dois
anos anteriores (Obitos maternos - 1QD/2018: 49; 1QD/2019: 56; 1QD/2020: 44, infantis -
1QD/2018: 1.000; 1QD/2019: 942; 1QD/2020: 758) é esperado que novos 6bitos sejam
registrados relativos a esse periodo. Pela natureza da Taxa de Mortalidade Infantil e a
necessidade de dados também do SINASC, compreendeu-se inadequada a apresentacao de

um resultado preliminar.

Indicador 11: Razdo de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos
na populacao residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria - Dados
de 2020 (até margo) sao preliminares, com situacao da base nacional em 09/05/2020, sujeitos

a retificacao.

Indicador 12: Razédo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de
50 a 69 anos na populacgéo residente de determinado local e popula¢éo da mesma faixa etaria.
- Dados de 2020 (até marco) séo preliminares, com situagéo da base nacional em 09/05/2020,

sujeitos a retificagdo.

Indicador 13: Proporgéo de parto normal no Sistema Unico de Saude e na Saide Suplementar
- Situacao da base estadual em 14/05/2020, com nascimentos ocorridos até fevereiro/2020.

Indicador 14: Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos -
Situacdo da base estadual em 14/05/2020, com nascimentos ocorridos até fevereiro/2020.

Indicador 16: Numero de Obitos maternos em determinado periodo e local de residéncia -

Situacdo da base estadual em 18/05/2020, com 6bitos ocorridos até maio/2020.

Indicador 17: Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencao Basica - Situacao
da base nacional em 11/05/2020, com dados até fevereiro/2020.

Indicador 18 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saude do Programa
Bolsa Familia (PBF) - Os dados deste indicador sdo consolidados pelo Ministério da Saude
semestralmente, acompanhando as "vigéncias" das condicionalidades do PBF. Para o
primeiro quadrimestre, portanto, ndo h& informacdo disponivel. Neste semestre o
acompanhamento de mulheres em idade fértil e criangas ndo sera obrigatorio. Tal fato

prejudica os resultados do indicador em questéo.

Indicador 19: Cobertura populacional estimada de salde bucal na atencdo basica - Situacéo

da base nacional em 11/05/2020, com dados até fevereiro/2020.
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Indicador 21: A rede de salde mental no Estado do Rio de Janeiro possui 160 CAPS
habilitados/MS (dez/2019). Desses, 44 CAPS, ou seja 27,5% do total, realizaram as 12 acdes
de matriciamento com equipes de Atencao Basica no 1° quadrimestre, cumprindo, j4, a meta
anual estipulada pelo Ministério da Saude. Isso representa 45,8% da meta estadual. O
resultado estda baseado no registro dos procedimentos das a¢cfes de matriciamento com
competéncia de jan até abr/2020, informagfes obtidas no SIA/SUS, sujeitos a retificacao.

Indicador 23 - 54 municipios alcancaram a meta estipulada para o quadrimestre (95%),
enquanto 8 registraram percentuais abaixo do esperado, incluindo a capital (81,9%).
Importante ressaltar que no grupo de municipios com porcentagem inferior a meta estipulada,
dois pertencem a regido metropolitana e sdo 0s mais populosos do estado do Rio de Janeiro
(S&o Gongalo e Rio de Janeiro). Outro ponto de destaque é a grande quantidade de
municipios (36 municipios, representando 39% do total) sem notificagdo alguma de acidentes
de trabalho grave, acidente com exposicdo a material bioldégico ou intoxicagdo exdgena
relacionada ao trabalho em todo o periodo. Adicionalmente, dois municipios (Areal e Trajano
de Moraes), apesar de notificarem pelo menos um dos agravos acima citados, apresentaram
100% de notificagbes com campo ocupacdo IGNORADA. A area técnica entende que a crise
instalada pela Pandemia de coronavirus foi determinante para a queda de registros no SINAN,
entretanto novas capacitagbes em VISAT se fardo necessérias assim que for possivel, no
intuito de minimizar provaveis subnotificacbes e mensurar adequadamente o perfil

epidemioldgico dos agravos relacionados a vigilancia em saude do trabalhador.

Abaixo seguem o quadro com os Indicadores Bipartite e, em seguida, algumas

consideracdes acerca dos mesmos.

Unidade de
Medida

. Resultado do Ve
N Indicador Meta 2020 . alcance
Quadrimestre d
a meta

Proporcéo de notificagéo de

violéncia interpessoal e

24 | autoprovocada com 0 campo 86,6 91,15 Percentual

raca/cor preenchido com 95

informacéao valida.

Proporcao de municipios com

ouvidoria implantada

Proporcéo de 6bitos maternos

investigados

Proporgéo de 6bitos infantis e

fetais investigados

Percentual de casos

28 notificados com A.m'_HCV 90 Sem Apuragéo N/A Percentual
reagente que realizaram

exame de HCV-RNA

Proporcédo de exame anti-HIV

29 realizado entre 0s casos novos 85 Sem Apuragéo N/A Percentual

de tuberculose

25 90 Sem Apuragéo N/A Percentual

26 95 30,23 31,82 Percentual

27 75 33,27 44,36 Percentual
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Proporcéo de cura de casos

30 novos de tuberculose pulmonar 85 Sem Apuragéo N/A Percentual
bacilifera
Proporcéo de nascidos vivos

31 | de mées com sete ou mais 75 72,16 96 Percentual

consultas de pré-natal.
Percentual de individuos com
32 13 anos ou mais com primeiro 67 62 92,54 Percentual
CD4+ acima de 350 céls/ml
Proporcao de animais

33 | vacinados na campanha de 87 Sem Apuracgéo N/A Percentual
vacinacao antirrdbica canina
Cobertura de Centros de
Atencédo Psicossocial

34 0,92/100.000 | 0,82/100.000 89,13 Razéo

Dos 11 indicadores Bipartite, poucos permitem uma apuracdo quadrimestral e mesmo
naqueles casos em que sdo apresentados os resultados, percebe-se a dificuldade de servirem a

um monitoramento adequado.

Indicador 24: No primeiro quadrimestre de 2020 verificamos que o estado RJ como um todo variou
em torno de 80% e alcancando seu melhor desempenho no més de abril com 86,6% de
preenchimento valido do quesito analisado. Em relacdo as regides verificamos que todas vém
aumentando o percentual da meta, exceto as regibes Metro Il e Norte. As regides que
apresentaram melhor desempenho foram Médio Paraiba (98,75%) e Centro Sul (100%). O
desempenho dos municipios dentro de cada regido é bastante heterogéneo, mas os dados
demonstram que as Secretarias Municipais de Saude vém aprimorando a qualificacdo dos
profissionais que atendem as pessoas vitimas de violéncia. Embora ainda existam situactes de
municipios que ndo notificaram no quadrimestre, considera-se que estd havendo um

comprometimento no sentido de aprimorar as informacdes.

Indicador 26: foram investigados 30,23% dos OM no 1° quadrimestre de 2020. Este percentual
equivale a 31,82% da meta anual, porém os 6bitos ocorridos no 1° quadrimestre ainda estao no

prazo para serem investigados. O prazo para investigacdo dos 6bitos maternos € de 120 dias.

Indicador 27: foram investigados 33,27% dos o6bitos infantis e fetais no 1° quadrimestre de 2020.
Este percentual equivale a 44,36% da meta anual, porém os 6bitos ocorridos no 1° quadrimestre
ainda estdo no prazo para serem investigados. O prazo para investigacdo dos 6bitos infantis e
fetais é de 120 dias.

Indicador 31: Proporcdo de nascidos vivos de mées com sete ou mais consultas de pré-natal -
Resultado preliminar a partir da situacdo da base estadual em 14/05/2020, com nascimentos

ocorridos até fevereiro/2020.

Indicador 32: Percentual de individuos com 13 anos ou mais com primeiro CD4+ acima de 350
céls/ml - Este indicador mede a oportunidade em captar precocemente os casos de HIV/AIDS

positivos. O primeiro quadrimestre de 2020 foram identificados 62,0% dos individuos infectados
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com HIV com 13 anos ou mais de idade com o primeiro CD4 acima de 350cél/mms3, um pequeno
aumento comparado com o primeiro quadrimestre de 2019 (61,1%). Observa-se que as regides
de salude com o0 maiores percentuais sdo Baixa Litoranea (68,4%) e Metropolitana | (64,1%),
ambas com valores acima da média estadual, enquanto que a regido com o menor percentual foi
a Centro-Sul Fluminense (52,0%). Além disso, é importante destacar um aumento importante no
indicador comparado com o0 mesmo periodo do ano passado para os municipios de Nilépolis
(passando de 37,5% para 64,7%), Sdo Jodo de Meriti (passando 48,2% para 62,1%), Japeri
(passando de 53,3% para 63,6%), Macaé (passando de 41,4% para 60,0%), Rio das Ostras
(passando de 48,5% para 71,4%) e Angra dos Reis (passando de 41,2% para 60,0%). Em
contrapartida, os municipios que apresentaram piora mais importante no indicador foram Belford
Roxo (passando de 55,4% para 44,4%) e Marica (passando de 80,0% para 54,5%).

Indicador 33: N&o houve campanha de vacinacao ainda neste ano.

Indicador 34: No primeiro quadrimestre nao houve nenhuma habilitagcdo de CAPS no Ministério da
Saude, portanto, segue a mesma cobertura registrada no ano de 2019 (0,82/100.000). A avaliacdo
do andamento da meta deve ser anual, porque o Ministério da Salde tem habilitado servigcos no
fim do ano. Em 2020, no entanto, temos o agravante inesperado do fechamento do SAIPS para

novas propostas de habilitagéo.

9 EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

DESCRICAO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA no 1° quadrimestre de 2020
Articular o planejamento em salde e o planejamento orcamentario tem sido uma
direcdo constante no &mbito da Secretaria Estadual de Saude nos ultimos anos. Busca-se
com essa articulagcéo, aperfeigoar o processo de planejamento das Ac¢des e Servigos Publicos
de Saude e do orcamento, bem como possibilitar maior capacidade de gestéo,
acompanhamento e monitoramento dessas a¢des em saude e dos recursos despendidos para

viabiliza-las.

Considerando que ainda é um desafio compatibilizar integralmente os instrumentos
formais de planejamento em saude e orcamento, o esfor¢o tem sido no sentido de trazer, com
clareza e objetividade, os principais elementos do orcamento para esse capitulo do relatério
de acompanhamento quadrimestral, e posteriormente para o relatério anual de gestao,

sempre no intuito de promover a transparéncia e o didlogo com o controle social do SUS.

O orgcamento estadual foi aprovado por meio da Lei n° Lei n°® 8.731 de 24 de janeiro de
2020, publicada no Diario Oficial do Estado em 27 de janeiro de 2020, que estima a receita e

fixa a despesa do estado do Rio de Janeiro para o exercicio financeiro de 2020.
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Para a elaboracao desse capitulo do relatério quadrimestral, a partir dos dados do
Sistema Integrado de Gestdo Orgcamentéria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro (SIAFE-
Rio), foram extraidas, e estdo apresentadas abaixo, as informacdes referentes a execucao
or¢camentaria do primeiro quadrimestre de 2020, no tocante a dotacao atualizada, despesas
empenhadas, liquidadas e pagas, relacionadas com as fontes do recurso, sub funcdes, acbes
e programas do PPA.

A dotacao or¢camentaria atualizada, destinada as ac¢des e servigco publicos de saude,
esta estimada em R$ 6.483.917.164,00, sendo que desse montante, R$ 5.417.816.202,00

(83,6%) sdo de recursos oriundos do tesouro do estado (Tabela 1).

Na esteira da viabilizacdo das acfes e servicos publicos de saude no periodo de 01
de janeiro & 30 de abril de 2020, foram empenhados R$ 2.450.830.445,51; o que representa
37,8% da dotagdo atualizada. Ja na comparagdo entre as despesas empenhadas e pagas,
tem-se que os R$ 1.435.517.312,53 pagos representam 58,6% do total empenhado (Tabela
1).

Ainda nessa visdo mais geral da execugdo or¢camentaria, observa-se que do total
pago, R$ 1.145.805.407,73 foram recursos do tesouro estadual, ou seja, dos valores
efetivamente pagos até o momento, 79,8% foram recursos do tesouro estadual. Destaca-se
que, comparando os valores liquidados e pagos, os valores pagos representam mais de
90,0% dos liquidados, o que pode sinalizar que o fluxo de pagamento pela SES/RJ tem sido

relativamente &gil, podendo ser sinal de efetiva disponibilidade de recursos e fluxo de caixa
adequado para a viabilizacdo das acdes e servigos publicos de saude (Tabela 1).

Tabela 1: Execucado orcamentaria de acordo com as fontes dos recursos

= Desp. Desp. & &
Fonte D(_)ta(;ao Empenhadas Liguidadas LS REIS % AL
Atualizada (R$) (R$) (R$) (R$) Pagas | Fonte

100 - Ordinarios
Provenientes de | 3.513.837.988,00 | 1.261.960.792,05 | 858.260.741,40 759.193.792,92 52,9 60,2
Impostos

122 - Adicional

do ICMS - FECP 1.903.978.214,00 | 747.700.490,60 432.534.827,32 | 386.611.614,81 26,9 51,7

225 -
Transferéncias 1.066.100.962,00 | 441.169.162,86 304.279.339,67 289.711.904,80 20,2 65,7
da Unido

Total Geral 6.483.917.164,00 | 2.450.830.445,51 | 1.595.074.908,39 | 1.435.517.312,53 | 100,0 | 58,6

Fonte: SIAFE-RIo - Sistema Integrado de Gestdo Orgamentéria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro
FECP: Fundo Estadual de Combate a Pobreza e as Desigualdades Sociais

Uma segunda perspectiva de analise da execugdo orcamentdria se refere a aloca¢éo dos
recursos de acordo com as sub func¢des da salde. Sendo assim, nessa descricdo observa-se que
76,33% dos valores pagos até o momento foram realizados na sub fungéo 302- Assisténcia
Hospitalar e Ambulatorial, perfazendo o montante de R$ 1.095.738.266,40 (Tabela 2).
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Tabela 2: Execug¢ado orgcamentaria por sub funcéo

~ Desp.
= Dotacao Desp. Desp. Pagas %

S/ TS Atualizada (R$) Emp(egg)adas Liquidadas (R$) (R$) Pagas
302 - Assisténcia
Hospitalar e 5.058.443.433,00 | 2.009.676.228,09 | 1.219.127.211,25 | 1.095.738.266,40 | 76,33
Ambulatorial
122 -
Administracao 641.252.947,67 | 213.700.890,49 | 169.516.595,50 | 143.386.858,12 | 9,99
Geral
g%iié:tengao 397.276.151,00 | 127.597.362,54 | 127.597.362,54 | 126.999.90128 | 8,85
182 - Defesa Civil | 132.916.151,00 | 35.218.190,67 | 35.218.090,67 | 26.764.018,10 1,86
305 - Vigilancia

- S 63.648.352,00 30.763.680,73 22.867.051,40 22.170.781,89 1,54
Epidemioldgica

303 - Suporte

Profilatico e 161.354.044,00 | 29.356.474,63 | 17.612.758,86 | 17.520.61541 | 1,22
Terapéutico
128 - Formacéao
de Recursos 33.952.456,33 3.671.151,76 2.642.131,67 2.445.933,53 0,17
Humanos
304 - Vigilancia 24.638.493,00 846.466,60 493.706,50 490.937,80 0,03
Sanitéaria

Total Geral 6.513.482.028,00 | 2.450.830.44551 | 1.595.074.908,39 | 1.435.517.312,53 | 100,00

Fonte: SIAFE-Rio - Sistema Integrado de Gestéo Orgcamentaria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro

Complementando as informagfes da tabela 2, na tabela 3 estdo apresentadas as fases
do orcamento de acordo com as sub funcfes e as fontes do recurso. Nessa tabela 3 é possivel
verificar que em praticamente todas as sub fun¢des, predomina a aplicagcdo de recursos oriundos
do tesouro estadual, fugindo a essa regra apenas a sub fun¢des vigilancia sanitaria, para a qual a
principal fonte de recursos aplicados ( efetivamente pagamentos) foi a 225 (transferéncia da Uniéo)
(tabela 3).

Tabela 3: Execugéo orgamentaria de acordo com asub funcgéo, fonte e fase da execugao
(Dotacgao inicial, empenhados, liquidacdo e pagamento)

e s Atugi(;t:(;;:(zR@ Emper?h?dpés (R$) oesp (LF|2q$u)ldadas Desr()hg)a i
302- 100 |2.303.616.619,00| 832.949.591,88 487.478.721,58 | 424.554.45591
ﬁzi_';itgl';ae 122 |1.829.157.324,00| 747.700.490,60 432.534.827,32 | 386.611.614,81
Ambulatorial 225 | 924.551.890,00 | 429.026.145,61 299.113.662,35 | 284.572.195,68

302 - Assisténcia
Hospitalar e Ambulatorial | 5.057.325.833,00| 2.009.676.228,09 1.219.127.211,25 | 1.095.738.266,40
Total

122 100 | 616.007.955,67 210.640.906,23 166.500.260,14 | 140.370.522,76
Administracéo 122 52.000,00 Z Z Z

Geral 225 | 10.308.131,00 3.059.984,26 3.016.335,36 3.016.335,36
122 - Administragao 626.368.086,67 213.700.890,49 169.516.595,50 | 143.386.858,12

Geral Total

100 248.507.261,00 127.597.362,54 127.597.362,54 126.999.901,28
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301 - Atencéo 122 74.768.890,00 - - -
Basica
225 | 74.000.000,00 - ; -
13'?)t1ai M B e 397.276.151,00 | 127.597.362,54 127.597.362,54 | 126.999.901,28
(1:?\%_ Defesa 100 | 132.916.151,00 35.218.190,67 35.218.090,67 26.764.018,10
182 - Defesa Civil Total | 132.916.151,00 35.218.190,67 35.218.090,67 26.764.018,10
100 | 37.360.015,00 24.986.655,58 21.542.330,86 20.848.470,85
305 - Vigilancia
> - Vigilan 122 - ] - -
Epidemioldgica
225 | 26.288.337,00 5.777.025,15 1.324.720,54 1.322.311,04

305 - Vigilancia

Epidemioldgica Total B SS200

30.763.680,73 22.867.051,40 22.170.781,89

303 - Suporte 100 144.450.079,00 26.636.554,60 17.181.189,34 17.109.835,89
Profilatico e
Terapéutico 225 16.903.965,00 2.719.920,03 431.569,52 410.779,52

303 - Suporte Profilatico

e Terapéutico Total 161.354.044,00

29.356.474,63 17.612.758,86 17.520.615,41

128 - Formagdo | 100 24.385.684,33 3.671.151,76 2.642.131,67 2.445.933,53

de Recursos

HUMANoS 225 4.563.816,00 - - -

128 - Formacéo de 28.949.500,33 3.671.151,76 2.642.131,67 2.445.933 53

Recursos Humanos Total

304 - Vigilancia | 100 6.594.223,00 260.378,79 100.654,60 100.654,60

Sanitaria 225 9.484.823,00 586.087,81 393.051,90 390.283,20

igfa; Vigilancia Sanitaria | 45 579 046 00 846.466,60 493.706,50 490.937,80
Total Geral 6.483.917.164,00 | 2.450.830.445,51 | 1.595.074.908,39 | 1.435.517.312,53

Fonte: SIAFE-Rio - Sistema Integrado de Gestdo Orgamentéria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro

Para melhor visualizar a etapa do pagamento por sub funcdo, na tabela 4 esti
apresentada apenas a etapa de pagamento, com as respectivas sub funcdes e fonte das
receitas. Nessa tabela podemos verificar mais uma vez a predominéncia da sub fung¢éo 302-
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, bem como que os pagamentos nas sub fun¢ées 301 -
Atencgdo Basica, 182 - Defesa Civil e 128 - Formacao de Recursos Humanos foram realizados

exclusivamente com recursos do tesouro estadual (Tabela 4).

Tabela 4: Execucdo dos recursos de acordo com a fonte dos recursos e sub funcdes

(190 oranares 1z ngcona| 225

Sub Funcao Impostos do ICMS - Transferéncias | Total Geral (R$) %
FECP (R$) da Unido (R$)
(R$)

302 -
Assistencia 424.554.455,91 |386.611.614,81 | 284.572.195,68 |1.095.738.266,40 | 76,33
Hospitalar e
Ambulatorial
122 -
Administracdo | 140.370.522,76 - 3.016.335,36 | 143.386.858,12 | 9,99
Geral
301 - Atencao | 1,6 999.901,28 - - 126.999.901,28 | 8,85
Basica
é?\il'Defesa 26.764.018,10 ; ; 26.764.018,10 | 1,86
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805 - vigilancia | 5 g4g 470,85 . 1.322.311,04 | 22170.781,89 | 154
Epidemioldgica
303 - Suporte
Profilatico e 17.109.835,89 - 410.779,52 17.520.615,41 | 1,22
Terapéutico
128 - Formacéao
de Recursos 2.445.933,53 ; ; 2.445.933,53 | 0,17
Humanos
304 - Vigilancia 100.654,60 ; 390.283,20 490.937,80 | 0,03
Sanitaria

Total Geral | 759.193.792,92 | 386.611.614,81 | 289.711.904,80 |1.435.517.312,53

Fonte: SIAFE-Rio - Sistema Integrado de Gestdo Orgamentaria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro

Nas proximas tabelas, seréo apresentadas a execucao do orcamento de acordo com a
estrutura principal do Plano Plurianual 2020-2023, que se organiza em programas, acfes e
produtos, sendo que apenas para 0s dois primeiros niveis (programacédo e acdes), é possivel

descrever a dindmica da distribuicdo e execucéo do orgamento.

Antes de entrar diretamente na descricdo das tabelas abaixo, vale pontuar as definicdes
de programas e ag¢des no Plano Plurianual. Um dos principios do PPA 2020-2023 é
a multissetorialidade na busca de solu¢des dos problemas complexos da sociedade, dessa forma,
0s programas no PPA tém descricbes amplas que buscam contemplar as diferentes areas
tematicas do estado, de modo a permitir agdes multissetoriais, em consonancia com as prioridades
do governo e buscando sempre a efetividade das acfes. Ja as acdes do PPA, sao operacdo ou
um conjunto de operagdes que mobiliza recursos (humanos, financeiros, tecnologicos, politicos) e
resulta na entrega de um Produto (bem ou servigo). Sendo assim, as acfes descrevem melhor a
atuacdo dos respectivos setores que atuam nas implementacdes, como por exemplo o setor
salde. Em que pese termos ainda os produtos como um dos elementos da estrutura do PPA, ndo

€ possivel relaciona-los de forma direta e individualizada com os recursos efetivamente aplicados.

Na tabela 5 estdo apresentadas as etapas de execucao orcamentaria da saude, de acordo
com os programas do PPA. Como era de se esperar, 0 principal programa com recursos
executados € 0 0461 - Atencdo a Saulde, seguido do 0454 Coordenacdo Federativa e

Desenvolvimento Territorial (Tabela 5).

Tabela 5: Execucado orcamentaria de acordo com os programas do PPA

Desp. Desp. Liquidadas %

Programa Empenha dpas (R$) P (Rq$) Desp. Pagas (R9$) Pagas
0461 - Atencdo a Saude 1.472.519.078,63 | 809.343.084,19 | 786.790.305,54 54,81
0454 - Coordenacéo
Federativa e 253.235.900,37 235.700.101,42 | 230.405.264,38 16,05
Desenvolvimento Territorial
0151 - Promocéo da
Assisténcia Ambulatorial e 244.781.637,18 244.208.945,65 | 151.213.747,40 10,53
Hospitalar
0002 - Gestao Administrativa | 213.207.882,21 169.134.321,57 | 143.064.476,02 9,97




0460 - Estruturacéo das
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; 3 166.748.152,25 57.483.479,53 54.339.887,36 3,78
Unidades de Saude
0098 - Prevencao de
Adversidades e Prestacdo de | 55515 19067 | 35.218.00067 | 26.764.01810 | 1,86
Socorro pela Defesa Civil e
CBMERJ
0468 - Vigilancia em Saude 31.610.147,33 23.360.757,90 22.661.719,69 1,58
0462 - Assisténcia 25518.306,92 | 16.717.693.75 | 16.635.394,95 | 1,16
Farmacéutica
0440 - Desenvolvimento
Cientifico, Tecnoldgico e 3.838.167,71 895.065,11 885.220,46 0,06
Inovativo
0445 - Geracdo de Emprego
e Renda e Formacéo para o 3.144.781,05 2.117.010,36 1.991.828,53 0,14
Mercado de Trabalho
0476 - Gestéo de Pessoas 526.370,71 525.121,31 454.105,00 0,03
no Setor Publico
0457 - Fortalecimento da
Participacéo Popular e do 382.586,48 271.992,93 271.932,93 0,02
Controle Social
0470 - Fortalecimento da 99.244,00 99.244,00 39.412,17 0,003
Gestédo Publica

Total Geral 2.450.830.445,51 |1.595.074.908,39(1.435.517.312,53 100

Fonte: SIAFE-Rio ¢, Sistema Integrado de Gestdo Orgamentéria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro

Nas tabelas abaixo, serdo apresentadas as a¢cdes do PPA para as quais tenham sido

realizado algum empenho no primeiro quadrimestre de 2020.

Na tabela 6 observa-se que 7 acbes correspondem a mais do que 81% dos

pagamentos realizados no periodo em analise. Destacam-se as acodes: 8341 - Assisténcia

Ambulatorial e Hospitalar; 8327 - Fomento & Expanséo e a Qualificacdo da Atengéo Primaria

nos Municipios e 8331 - Operacionalizacdo das UPAs 24h Estaduais, que representam,

respectivamente, 43,84%; 8,85% e 7,14% dos recursos aplicados até o momento (Tabela 6).

Tabela 6: Execugdo orcamentaria de acordo com as agfes do PPA

Desp.

- Desp. % % Pagas
G Emp(egg)adas Liquidadas (R$) DE=, [PEES (7)) Pagas |acumulada
8341 - Assisténcia
Ambulatorial e 1.187.179.670,08 | 640.390.234,94 629.333.800,74 43,840 43,84
Hospitalar
8327 - Fomento a
Expansdo e a ~ | 127.597.362,54 | 127.597.362,54 126.999.901,28 8,847 52,69
Qualificacdo da Atencao
Primaria nos Municipios
8331 -

Operacionalizacdo das | 114.787.633,77 | 106.182.199,07 102.534.099,61 7,143 59,83
UPAs 24h Estaduais

2660 - Pessoal e 120.888.157,74 | 112.386.732,16 91.152.508,90 6,350 66,18
Encargos Sociais




2038 - Pessoal e
Encargos Sociais do
Hospital Universitario
Pedro Ernesto

101.381.637,18

100.808.945,65

82.225.638,19

5,728

71,91
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2911 - Execucéo do
Contrato de Gestao -
FES

143.400.000,00

143.400.000,00

68.988.109,21

4,806

76,71

2727 - Apoio a Entes
para Agbes de Saude

71.499.129,08

69.306.233,16

65.236.035,40

4,544

81,26

2682 - Apoio ao Hospital
Universitario Pedro
Ernesto

35.867.842,11

29.025.349,07

27.271.231,41

1,900

83,16

1094 - Construgao,
Reforma e
Aparelhamento de
Unidades de Saude

130.880.310,14

28.458.130,46

27.068.655,95

1,886

85,04

2183 - Apoio do Corpo
de Bombeiro Militar do
Estado do Rio de
Janeiro ao SUS/RJ

35.218.190,67

35.218.090,67

26.764.018,10

1,864

86,91

4528 - Assisténcia em
Unidade de Tratamento
Intensivo

101.225.018,30

25.150.815,37

25.150.815,37

1,752

88,66

2742 - Apoio as UPAS
24 Horas
Municipalizadas

27.000.000,00

24.600.000,00

24.600.000,00

1,714

90,37

2733 - Realizacao de
Acdes de Promocdo da
Saulde e Prevencgéo de
Doencas e Agravos

25.371.568,10

21.088.026,40

21.088.026,40

1,469

91,84

2016 - Manut Atividades
Operacionais /
Administrativas

51.005.334,46

22.446.350,07

20.651.875,95

1,439

93,28

8021 - Pagamento de
Despesas com Servigos
de Utilidade Publica

18.311.213,72

17.309.921,75

17.299.070,05

1,205

94,49

8334 - Apoio a
Assisténcia Oncologica

18.796.936,51

11.413.141,90

11.413.141,90

0,795

95,28

2714 - Assisténcia
Farmacéutica Basica

10.941.889,49

10.882.590,99

10.882.590,99

0,758

96,04

4410 - Pessoal e
Encargos Sociais -
Instituto Assist. dos
Serv. Est. do RJ -
IASERJ

8.915.936,62

8.915.936,62

7.065.532,12

0,492

96,53

2744 - Assisténcia Pré-
hospitalar Mével de
Urgéncia e Emergéncia
- SAMU 192

6.402.617,62

5.694.705,01

5.694.705,01

0,397

96,93

8340 - Atendimento a
Litigios em Saude

20.471.066,46

6.752.728,45

5.249.011,85

0,366

97,29

8343 - Realizacao de
Exames de Imagem
para Apoio Diagnostico
e Qualificacdo do
Cuidado

7.689.363,28

5.040.032,56

5.040.032,56

0,351

97,64

2922 - Pessoal e
Encargos Sociais do
Instituto Vital Brasil - IVB

7.001.341,13

5.658.611,39

4.827.833,89

0,336

97,98

2716 - Assisténcia
Farmacéutica
Especializada

12.676.133,17

4.486.567,59

4.404.268,79

0,307

98,29




8364 -
FORTALECIMENTO DO
PROGRAMA
ESTADUAL DE
TRANSPLANTES - PET

7.934.697,62

4.189.813,10

4.063.925,30

0,283

98,57
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8333 - Assisténcia a
Obesidade Mérbida por
Cirurgia Bariatrica e
Cirurgia Reparadora

13.683.008,00

3.361.792,00

3.361.792,00

0,234

98,81

4526 - Apoio a
Formacéo Profissional
em Salde

3.144.781,05

2.117.010,36

1.991.828,53

0,139

98,94

8342 - Assisténcia a
Salide do Homem

2.536.206,80

2.536.206,80

1.904.598,46

0,133

99,08

8332 - Apoio a
Assisténcia de Alta
Complexidade em
Cardiologia

7.486.152,91

1.995.938,33

1.526.380,14

0,106

99,18

2923 - Apoio a
Operacionalizacéo do
Instituto Vital Brasil - IVB

2.386.968,39

1.824.692,00

1.501.501,53

0,105

99,29

8328 -
Operacionalizagdo de
Farmacias Estaduais de
Medicamento
Especializado-
RIOFARMES

1.900.284,26

1.348.535,17

1.348.535,17

0,094

99,38

2894 - Realizacao de
Resgate Aéreo para
Urgéncia/Emergéncia
em Saude

1.607.950,72

1.445.349,20

1.313.540,98

0,092

99,47

2959 - Assisténcia a
Pacientes com
Disfunc¢des Miccionais

1.212.592,80

1.212.592,80

955.039,18

0,067

99,54

2956 - Realizacao de
Teste de Triagem
Neonatal

1.287.881,83

885.243,54

885.243,54

0,062

99,60

2924 - Apoio a
Producéo Industrial e
Distribuicéo de
Medicamentos do IVB

3.838.167,71

895.065,11

885.220,46

0,062

99,66

8335 - Assisténcia a
Pacientes com
Anomalias Craniofaciais

1.001.371,35

1.001.371,35

787.774,12

0,055

99,72

2732 - Realizacao de
Ac0es de Vigilancia
Epidemioldgica

4.804.565,14

1.343.987,74

674.275,88

0,047

99,76

2721 - Realizacao de
Tratamento Fora de
Domicilio - TFD

5.500.000,00

5.500.000,00

515.926,82

0,036

99,80

2729 - Fortalecimento
do Sistema Estadual de
Vigilancia Sanitéria

776.699,10

486.139,00

483.370,30

0,034

99,83

8106 - Apoio a Rede de
Atencgédo Psicossocial do
Estado do Rio de
Janeiro - RAPS

638.239,85

616.589,25

476.969,42

0,033

99,87

8321 - Promocgao da
Educacédo em Saude

526.370,71

525.121,31

454.105,00

0,032

99,90

2736 - Realizacao de
Acdes de Vigilancia
Ambiental

587.547,49

435.037,26

408.479,61

0,028

99,93




2010 - Prestacgéo de
Servigos entre Orgdos
Estaduais/ Aquis
Combustivel e
Lubrificantes

2.565.920,31

362.872,54

362.872,54

0,025

99,95
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8322 - Fortalecimento
da Politica de Gestao
Estratégica e
Participativa

256.230,50

256.230,50

256.170,50

0,018

99,97

8323 - Organizacéo do
Acesso aos Servigcos de
Saude pelas Centrais de
Regulacdo

187.606,48

140.504,04

140.504,04

0,010

99,98

0998 - Despesas
Obrigatérias de Carater
Priméario - IVB

121.027,45

120.938,80

113.968,12

0,008

99,99

0467 - Despesas
Obrigatorias de carater
Primério

2.011.982,39

108.266,24

89.312,92

0,006

99,99

8325 - Melhoria da
Gestéo do Servigco de
Saude

99.244,00

99.244,00

39.412,17

0,003

100,00

2752 - Fortalecimento
do Controle Social -
Conselhos Estaduais de
Salide

126.355,98

15.762,43

15.762,43

0,001

100,00

8326 - Fortalecimento
da Capacidade de
Governanga Regional e
Estadual do SUS

11.177,80

11.037,00

11.037,00

0,001

100,00

2731 - Vigilancia
Laboratorial de
Interesse da Saude
Publica

69.767,50

7.567,50

7.567,50

0,001

100,00

8330 - Apoio a Saude
da Mulher, Materna e
Infantil

19.295,20

19.295,20

1.295,20

0,000

100,00

Total Geral

2.450.830.445,51

1.595.074.908,39

1.435.517.312,53

100,00

Fonte: SIAFE-RiIo ¢, Sistema Integrado de Gestdo Orcamentéria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro

Os resultados apresentados na tabela 6 tem o intuito de complementar as informagfes da

tabela 5, apresentado as ag¢Bes do PPA por sub fungdo. Também nessa tabela, s6 estdo

apresentadas as acdes que apresentaram algum empenho no ano de 2020. Como era de se

esperar, a maior parte das a¢des do PPA estédo relacionadas a Sub funcdo 302 - Assisténcia

Hospitalar e Ambulatorial. Na coluna “% das ac¢des nas sub fun¢des” da tabela em questao, estdo

apresentadas a porcentagem de recursos aplicados em cada uma das a¢fes do PPA dentro de

cada uma das sub funcdes de salde (Tabela 7).



Tabela 7: Execucdo or¢camentaria de acordo com a Sub funcao e acbes do PPA
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Sub func¢ao

Acéo

Desp.
Empenhadas
(R9)

Desp.
Liquidadas (R$)

Desp. Pagas
(R$)

% das
acoes nas
Sub
funcdes

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

8341 - Assisténcia
Ambulatorial e
Hospitalar

1.187.179.670,08

640.390.234,94

629.333.800,74

57,435

8331 -
Operacionalizacéo das
UPAs 24h Estaduais

114.787.633,77

106.182.199,07

102.534.099,61

9,358

2038 - Pessoal e
Encargos Sociais do
Hospital Universitario
Pedro Ernesto

101.381.637,18

100.808.945,65

82.225.638,19

7,504

2911 - Execugéo do
Contrato de Gestao -
FES

143.400.000,00

143.400.000,00

68.988.109,21

6,296

2727 - Apoio a Entes
para Acdes de Salde

71.499.129,08

69.306.233,16

65.236.035,40

5,954

2682 - Apoio ao
Hospital Universitario
Pedro Ernesto

35.867.842,11

29.025.349,07

27.271.231,41

2,489

1094 - Construcéo,
Reforma e
Aparelhamento de
Unidades de Saude

130.880.310,14

28.458.130,46

27.068.655,95

2,470

4528 - Assisténcia em
Unidade de
Tratamento Intensivo

101.225.018,30

25.150.815,37

25.150.815,37

2,295

2742 - Apoio as UPAS
24 Horas
Municipalizadas

27.000.000,00

24.600.000,00

24.600.000,00

2,245

8334 - Apoio a
Assisténcia
Oncolégica

18.796.936,51

11.413.141,90

11.413.141,90

1,042

2744 - Assisténcia
Pré-hospitalar Mével
de Urgéncia e
Emergéncia - SAMU
192

6.402.617,62

5.694.705,01

5.694.705,01

0,520

8340 - Atendimento a
Litigios em Saude

20.471.066,46

6.752.728,45

5.249.011,85

0,479

8343 - Realizacao de
Exames de Imagem
para Apoio
Diagnéstico e
Qualificacdo do
Cuidado

7.689.363,28

5.040.032,56

5.040.032,56

0,460

8364 -
FORTALECIMENTO
DO PROGRAMA
ESTADUAL DE
TRANSPLANTES -
PET

7.934.697,62

4.189.813,10

4.063.925,30

0,371

8333 - Assisténcia a
Obesidade Mérbida
por Cirurgia Bariatrica
e Cirurgia Reparadora

13.683.008,00

3.361.792,00

3.361.792,00

0,307

8342 - Assisténcia a
Saude do Homem

2.536.206,80

2.536.206,80

1.904.598,46

0,174

8332 - Apoio a
Assisténcia de Alta
Complexidade em
Cardiologia

7.486.152,91

1.995.938,33

1.526.380,14

0,139




2894 - Realizacao de
Resgate Aéreo para
Urgéncia/ Emergéncia
em Saude

1.607.950,72

1.445.349,20

1.313.540,98
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0,120

2959 - Assisténcia a
Pacientes com
Disfuncdes Miccionais

1.212.592,80

1.212.592,80

955.039,18

0,087

2956 - Realizagdo de
Teste de Triagem
Neonatal

1.287.881,83

885.243,54

885.243,54

0,081

8335 - Assisténcia a
Pacientes com
Anomalias
Craniofaciais

1.001.371,35

1.001.371,35

787.774,12

0,072

2721 - Realizagéo de
Tratamento Fora de
Domicilio - TFD

5.500.000,00

5.500.000,00

515.926,82

0,047

8106 - Apoio a Rede
de Atencéo
Psicossocial do
Estado do Rio de
Janeiro - RAPS

638.239,85

616.589,25

476.969,42

0,044

8323 - Organizagéo do
Acesso aos Servigos
de Saulde pelas
Centrais de Regulacdo

187.606,48

140.504,04

140.504,04

0,013

8330 - Apoio a Saude
da Mulher, Materna e
Infantil

19.295,20

19.295,20

1.295,20

0,000

302 - Assisténcia
Ambulatorial Total

Hospitalar e

2.009.676.228,09

1.219.127.211,25

1.095.738.266,40

2660 - Pessoal e
Encargos Sociais

120.888.157,74

112.386.732,16

91.152.508,90

63,571

2016 - Manut Ativid
Operacionais /
Administrativas

51.005.334,46

22.446.350,07

20.651.875,95

14,403

8021 - Pagamento de
Despesas com
Servigos de Utilidade
Publica

18.311.213,72

17.309.921,75

17.299.070,05

12,065

4410 - Pessoal e
Encargos Sociais -
Instituto Assist. dos
Serv. Est. do RJ -
IASERJ

8.915.936,62

8.915.936,62

7.065.532,12

4,928

122 -
Administracdo
Geral

2922 - Pessoal e
Encargos Sociais do
Instituto Vital Brasil -
VB

7.001.341,13

5.658.611,39

4.827.833,89

3,367

2923 - Apoio a
Operacionaliza¢éo do
Instituto Vital Brasil -
VB

2.386.968,39

1.824.692,00

1.501.501,53

1,047

2010 - Prestacgéo de
Servicos entre Orgéos
Estaduais/ Aquisicédo
Combustivel e
Lubrificantes

2.565.920,31

362.872,54

362.872,54

0,253

8322 - Fortalecimento
da Politica de Gestao
Estratégica e
Participativa

256.230,50

256.230,50

256.170,50

0,179

0998 - Despesas
Obrigatérias de

Carater Primario - IVB

121.027,45

120.938,80

113.968,12

0,079




0467 - Despesas
Obrigatoérias de
carater Primario

2.011.982,39

108.266,24

89.312,92
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0,062

8325 - Melhoria da
Gestéo do Servico de
Saude

99.244,00

99.244,00

39.412,17

0,027

2752 - Fortalecimento
do Controle Social -
Conselhos Estaduais
de Saude

126.355,98

15.762,43

15.762,43

0,011

8326 - Fortalecimento
da Capacidade de
Governanga Regional
e Estadual do SUS

11.177,80

11.037,00

11.037,00

0,008

122 - Administracéo Geral Total

213.700.890,49

169.516.595,50

143.386.858,12

301 - Atengéo
Basica

8327 - Fomento a
Expanséo e a
Qualificagdo da
Atencao Primaria nos
Municipios

127.597.362,54

127.597.362,54

126.999.901,28

100,000

301 - Atencao Basica Total

127.597.362,54

127.597.362,54

126.999.901,28

182 - Defesa
Civil

2183 - Apoio do Corpo
de Bombeiro Militar do
Estado do Rio de
Janeiro ao SUS/RJ

35.218.190,67

35.218.090,67

26.764.018,10

100,000

182 - Defesa Civil

Total

35.218.190,67

35.218.090,67

26.764.018,10

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

2733 - Realizacao de
Ac¢bes de Promocgéo
da Saulde e Prevencao
de Doencas e Agravos

25.371.568,10

21.088.026,40

21.088.026,40

95,116

2732 - Realizagdo de
Ac0es de Vigilancia
Epidemioldgica

4.804.565,14

1.343.987,74

674.275,88

3,041

2736 - Realizacao de
Acdes de Vigilancia
Ambiental

587.547,49

435.037,26

408.479,61

1,842

305 - Vigilancia Epidemiolégica Total

30.763.680,73

22.867.051,40

22.170.781,89

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

2714 - Assisténcia
Farmacéutica Basica

10.941.889,49

10.882.590,99

10.882.590,99

62,113

2716 - Assisténcia
Farmacéutica
Especializada

12.676.133,17

4.486.567,59

4.404.268,79

25,138

8328 -
Operacionalizagdo de
Farmacias Estaduais
de Medicamento
Especializado-
RIOFARMES

1.900.284,26

1.348.535,17

1.348.535,17

7,697

2924 - Apoio a
Producéo Industrial e
Distribuicéo de
Medicamentos do IVB

3.838.167,71

895.065,11

885.220,46

5,052

303 - Suporte Pro
Total

filatico e Terapéutico

29.356.474,63

17.612.758,86

17.520.615,41

128 - Formacao
de Recursos
Humanos

4526 - Apoio a
Formacéo Profissional
em Saude

3.144.781,05

2.117.010,36

1.991.828,53

81,434

8321 - Promocéo da
Educacdo em Saude

526.370,71

525.121,31

454.105,00

18,566

128 - Formacéo d
Total

e Recursos Humanos

3.671.151,76

2.642.131,67

2.445.933,53
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2729 - Fortalecimento
do Sistema Estadual 776.699,10 486.139,00 483.370,30 98,459
304 - Vigilancia de Vigilancia Sanitaria

2731 - Vigilancia
Laboratorial de
Interesse da Saude
Publica

Sanitaria
69.767,50 7.567,50 7.567,50 0,001

304 - Vigilancia Sanitaria Total 846.466,60 493.706,50 490.937,80 -

Total Geral 2.450.830.445,51 |1.595.074.908,39 |1.435.517.312,53
Fonte: SIAFE-RIo ¢, Sistema Integrado de Gestdo Orgcamentaria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro

Em complemento as informac@es referentes a execugado orcamentaria nesse primeiro
guadrimestre de 2020, vale registrar ainda que, nesse primeiro quadrimestre de 2020 a
SES/RJ, por meio do Fundo Estadual de Saude, realizou também o pagamento de despesas
de anos anteriores (restos a pagar) no total de R$ 581.820.056,86. Ou seja, considerando
apena a etapa de pagamento, a SES/RJ no primeiro quadrimestre o pagamento de R$
2.017.337.369,39 (Tabela 8).

Tabela 8: Pagamentos de restos a pagar de anos anteriores, do exercicio atual e total
Fonte Pagamentos de Restos a Pagar | Pagamentos do exercicio atual | Total de Despesas pagas

122 - Adicional
do ICMS - FECP

100 - Ordinarios

R$ 213.063.337,13 R$ 759.193.792,92 R$ 972.257.130,05

Provenientes de R$ 351.456.279,14 R$ 386.611.614,81 R$ 738.067.893,95
Impostos
225 -
Transferéncias R$ 17.300.440,59 R$ 289.711.904,80 R$ 307.012.345,39
da Unido

Total Geral R$ 581.820.056,86 R$ 1.435.517.312,53 R$ 2.017.337.369,39

Por fim, registra-se que devido a questdes operacionais, a pandemia do Coronavirus e
ainda a mudanca de gestdo da Secretaria Estadual de Saulde, as informacdes referentes a
execucao or¢gamentaria ainda ndo foram transmitidas e homologadas no Sistema de Informagbes
sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS). De toda forma, é importante ressaltar que a
equipe técnica da Coordenacéo de Planejamento Orcamentario da SES/RJ estd tomando as
devidas providencias para equacionar essa questao o mais breve possivel.

10 AUDITORIAS

O Setor de Auditoria desenvolve dois tipos de atividades de trabalho: auditoria e visita
técnica. A atividade denominada Auditoria tem um maior grau de complexidade, onde sao
feitas avaliacdes e constatacdes, é elaborado um relatério preliminar e a partir deste relatério,
0 auditado apresenta suas justificativas com prazo para resposta (15 dias) com direito de
solicitar dilacdo de prazo. Ap6s o recebimento das justificativas, a equipe de cada atividade

de auditoria as analisa, quando ent&o o relatério é concluido com as recomendagdes.
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Na atividade denominada Visita Técnica um Unico relatério de auditoria é elaborado
com o que foi observado na visita in loco e na documentacdo apresentada. Esta atividade é
mais sucinta e visa dar resposta rapida a uma situagdo emergencial. Para as visitas técnicas
ndo existem recomenda¢cfes nem determinacdes. Neste periodo, ndo realizamos Visita
Técnica.

Destacamos que o Setor de Auditoria da SES RJ tem adeséo formal ao componente
estadual SNA, com a adogé&o do Sistema Informatizado de Auditoria do SUS (SISAUD/SUS).
Porém, verificamos que em relacdo DIGISUS, os dados alimentados a partir deste sistema
nao estdo de acordo com a relacdo das Auditorias realizadas durante o 1° Quadrimestre de

2020, estando também incompletas as informacdes das referidas atividades.

1° QUADRIMESTRE / 2020 - Periodo de janeiro a abril de 2020
ATIVIDADES E VISITAS TECNICAS DESENVOLVIDAS E PROGRAMADAS NO
QUADRIMESTRE

Tipo N2 . . Inicio Data de i
Atividade | Atividade HiCER Municipio Atividade | encerramento BhISLEE
Contr. de

o HOSP. REG. ZILDA VOLTA
Auditoria 521 ARNS - 0SS REDONDA 03/09/2019 | 15/01/2020 Prest: de
Servico
Contr. de
. HOSP. REG. ZILDA VOLTA

Auditoria 522 ARNS - SES REDONDA 10/09/2019 | 22/01/2020 Prest: de
Servigo

o CAMPOS DOS CG
Auditoria 523 UPA CAMPOS - 0SS GOYTACAZES 03/09/2019 | 09/01/2020 SES/0SS

o CAMPOS DOS CG
Auditoria 524 UPA CAMPOS - SES GOYTACAZES 03/09/2019 | 16/01/2020 SES/OSS

. UPA SANTA CRUZ - CG
Auditoria 525 0SS RIO DE JANEIRO | 04/09/2019 09/01/2020 SES/OSS

. UPA SANTA CRUZ - CG
Auditoria 526 SES RIO DE JANEIRO | 04/09/2019 | 09/01/2020 SES/OSS

. UPA COPACABANA - CG
Auditoria 530 0SS RIO DE JANEIRO | 08/01/2020 | 02/04/2020 SES/OSS

. UPA COPACABANA - CG
Auditoria 531 SES RIO DE JANEIRO | 08/01/2020 | 25/03/2020 SES/OSS

. UPA JACAREPAGUA - CG
Auditoria 532 0SS RIO DE JANEIRO | 08/01/2020 | 27/03/2020 SES/OSS

. UPA JACAREPAGUA - CG
Auditoria 533 SES RIO DE JANEIRO | 08/01/2020 | 27/03/2020 SES/OSS
Auditoria 534 UPA TIJUCA - 0SS RIO DE JANEIRO | 08/01/2020 | 05/03/2020 SES(:/%SS
Auditoria 535 UPA TIJUCA- SES RIO DE JANEIRO | 08/01/2020 | 13/03/2020 SES(:/%SS

o Em fase de CG
Auditoria 537 UPA BOTAFOGO - SES | RIO DE JANEIRO | 14/02/2020 conclusso SES/OSS

. UPA ENGENHO Em fase de CG
Auditoria 538 NOVO - 0SS RIO DE JANEIRO | 14/02/2020 concluso SES/OSS
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o UPA ENGENHO NOVO CG
Auditoria 539 ok RIO DE JANEIRO | 14/02/2020 | 20/04/2020 | o o0
- UPA BOTAFOGO - Em fase de G
Auditoria 540 s RIO DE JANEIRO | 14/02/2020 | "0 WPei™ | (oo
L DUQUE DE Em fase de CG
Auditoria 541 UPA CAXIAS | - 0SS CAXIAS 17/02/2020 | 0 | sesvoss
. DUQUE DE Em fase de CG
Auditoria 542 UPA CAXIAS | - SES CAXIAS 17/02/2020 | 0 | sesvoss
o UPA SAO GONCALO Il | _~ Em fase de CG
Auditoria 543 oS SAO GONGALO [ 17/02/2020 | "1 (o™ | (oo
I UPA SAO GONCALO Il | CG
Auditoria 544 oes SAO GONGALO | 17/02/2020 |  28/04/2020 | (/o

Auditoria 545 UPA MARE - 0SS | RIO DE JANEIRO | 30/03/2020 Fase cG
Preliminar SES/0OSS

Auditoria 546 UPA MARE -SES | RIO DE JANEIRO | 30/03/2020 Fase cG
Preliminar SES/0OSS

- UPA MARECHAL Fase G
Auditoria 547 RIS - oS RIO DE JANEIRO | 30/03/2020 |, 4 | (o

iy UPA MARECHAL Fase G
Auditoria 548 HERMES. SES RIO DEJANEIRO | 30/03/2020 |, 4 | (o

Auditoria 549 UPA FONSECA - 0SS NITEROI 30/03/2020 Fase cG
Preliminar SES/0OSS

Auditoria 550 UPA FONSECA - SES NITEROI 30/03/2020 Fase cG
Preliminar SES/0SS

Auditoria 551 UPA RICARDO- 0SS | RIO DE JANEIRO | 30/03/2020 Fase cG
Preliminar SES/0SS

Auditoria 552 UPA RICARDO - SES | RIO DE JANEIRO | 30/03/2020 Fase cG
Preliminar SES/0SS

RECOMENDACOES PARA AS AUDITORIAS ENCERRADAS NO PERIODO DE JANEIRO A
ABRIL/2020.

1° QUADRIMESTRE / 2020

Recomendac@es - Hospital Regional Zilda Arns / Municipio - Volta Redonda / Atividade - 521

Cumpra-se o Artigo 53 ( O servico de saude deve garantir a disponibilidade dos equipamentos,
materiais, insumos e medicamentos de acordo com a complexidade do servico e necessarios ao
atendimento da demanda) e o Artigo 58 (O servico de salude deve garantir que todos 0s usuérios
recebam suporte imediato a vida quando necessario) da Resolugdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Revisar e ajustar, apds a implantacéo, as diretrizes clinicas, normas, rotinas bésicas e procedimentos,
sempre que houver alteragdes que envolvam novas tecnologias, incremento ou desativacdo de
servicos ou alteragBes na estrutura organizacional, mantendo "POPs" atualizados, conforme
estabelecido no item 4.1.13, alinea d, do Termo de Referéncia.

Atender o estipulado no artigo 93 da Lei Federal n® 8213/91 e na Lei Estadual n® 7258/16 quanto ao
percentual de pessoas com deficiéncia e o item 4.4.2 do Termo de referéncia que determina o uso de
critérios técnicos quanto ao gerenciamento e controle de recursos humanos, observando as normas
legais vigentes, em especial as trabalhistas e previdenciarias.

Atender o disposto no item 4.4.2 do Termo de referéncia que determina o uso de critérios técnicos
guanto ao gerenciamento e controle de recursos humanos, observando as normas legais vigentes,
em especial as trabalhistas e previdenciarias.




Cumprir o Art. 36 (O servigo de salde deve manter as instalagdes fisicas dos ambientes externos e
internos em boas condi¢6es de conservacao, seguranca, organiza¢ao, conforto e limpeza) e o Art. 50
(O Servico de Saude deve manter disponivel a todos os trabalhadores: | - Normas e condutas de
seguranca biolégica, quimica, fisica, ocupacional e ambiental; Il - Instrucbes para uso dos
Equipamentos de Protecao Individual - EPI; 11l - Procedimentos em caso de incéndios e acidentes; IV
- Orientacdo para manuseio e transporte de produtos para saldde contaminados) da Resolucéo
RDC/ANVISA n° 63/2011.
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Cumprir o Art. 36 (O servico de salide deve manter as instalac8es fisicas dos ambientes externos e
internos em boas condi¢cdes de conservacdo, seguranca, organizacdo, conforto e limpeza) da
Resolugdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Adotar medidas que visem o0 uso de Equipamento de Protecdo Individual (EPI) por todos os
funcionarios, contratados ou terceirizados, nas atividades em que sejam necessarios, de forma a
atender o disposto no artigo 47 da Resolu¢cdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o disposto na Resolucdo CONAMA n° 430 de 13/05/2011 em relacdo ao Tratamento de
Efluentes Industriais.

Cumprir o que determina o item 4.7.11 do Termo de Referéncia aderindo ao Programa Nacional de
Gestéo de Custos - PNGC e a Resolu¢do SES n° 1.551/2017.

Cumprir o0 que determina a Lei Estadual n°® 7.753 de 17 de outubro de 2017, criando o Programa de
Integridade.

Adotar providéncias que visem o controle adequado do estoque de medicamentos.

Adotar providéncias no sentido do controle efetivo do estoque de insumos hospitalares.

Cumprir o que determina o item 4.3.4 (Manutenc¢é@o Predial e Conforto Ambiental) do Termo de
Referéncia.

Assegurar a guarda dos prontuérios no que se refere a confidencialidade e integridade e manter os
prontuarios em local seguro, em boas condi¢des de conservacao e organizagdo, permitindo o seu
acesso sempre que necessario conforme estabelecido nos paragrafos 1° e 2° do artigo 25, da
Resolugdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Atender o estabelecido na clausula quarta, letra G do Termo de Contrato n° 015/2018 e no artigo 36
(manter as instalagdes fisicas dos ambientes externos e internos em boas condi¢cdes de
conservacgdo, seguranca, organizacdo, conforto e limpeza) da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Atender o disposto no item 12.112, alinea "h" da NR 12 (Portaria MTb n°® 3.214 de 08/06/1978)
guanto a identificac&o do responsavel pelas manutengdes e o item IX, do artigo 23, da Resolucao
RDC/ANVISA n° 63/2011.

Incluir os diretores técnico e administrativo na folha de pagamento do HRMP Dra. Zilda Arns
Neumann.

Cumprir o disposto no artigo n° 364 da Portaria de Consolida¢éo n°® 1/2017 que estabelece que
"o cadastramento e a manutencao dos dados cadastrais no CNES sao de responsabilidade de
cada estabelecimento de salde, através de seus responsaveis técnicos ou responsaveis
administrativos" e o estabelecido na Clausula Quarta, alinea "q" do Termo de Contrato n°
015/2018.

Inserir na escala da UTI Pediatrica 0 nome dos médicos em medicina intensiva que estao nos
sabados e domingos.

Atender o disposto no item 4.1.12 do Termo de Referéncia, na Clausula Quarta do Termo de Contrato
n° 015/ 2018 e o disposto na Resolu¢cdo CFM n° 1.657/2002 que estabelece: "Art. 1° - Todos os
estabelecimentos de assisténcia a saude e outras pessoas juridicas que se exercam a Medicina, ou
sob cuja égide se exerca a Medicina em todo o territério nacional, devem eleger, entre 0s membros
de seu Corpo Clinico, conforme previsto nos seus Regimentos Internos, Comissdes de Etica Médica
nos termos desta resolugcédo. Paragrafo Unico - Compete ao diretor clinico encaminhar ao Conselho
Regional de sua jurisdicéo a ata da eleicdo da Comisséo de Etica Médica".

Assegurar que a orientagdo quanto os problemas levantados pela Comissdo de Revisdo dos
prontuarios seja efetivada e cumprir o estabelecido no artigo 6° da Resolugdo CFM n° 1.638/2002.

Observar o disposto no item 3, do Anexo |, da Portaria MS/GM n° 2.616/1998 quanto ao nimero de
casos de infeccdo hospitalar e a sua comunicacéo a direcdo da Unidade.

Cumprir o disposto no artigo 36 (manter as instalacdes fisicas dos ambientes externos e internos em
boas condicbes de conservacdo, seguranga, organizacdo, conforto e limpeza) da Resolugéo
RDC/ANVISA n° 63/2011, na Resolucdo RDC/ANVISA n° 222/2018 e na letra "g" (cumprir todas as




exigéncias contidas nos itens 4 e 5 do Termo de Referéncia) da Clausula Quarta do Termo de
Contrato n° 015/2018.
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Atender o disposto no artigo 38 (ser dotado de iluminacdo e ventilagdo compativeis com o
desenvolvimento das suas atividades) da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/11 e com o item 10.4.5
(garantir ao trabalhador iluminacao adequada) da NR 10 (Portaria MTb n° 3.214/78) e Clausula quarta
do Termo de Contrato n° 015/2018.

Atender o disposto no artigo 36 (manter as instala¢des fisicas dos ambientes externos e internos em
boas condicbes de conservagdo, seguranca, organizacdo, conforto e limpeza) da Resolucéo
RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o disposto no artigo n°® 36 (manter as instalagdes fisicas dos ambientes externos e internos
em boas condicBes de conservacdo, seguranca, organizacdo, conforto e limpeza) da Resolucdo
RDC/ANVISA n° 63 de 25/11/2011.

Adotar providéncias junto a Secretaria de Estado de Saude no sentido de que seja realizado o
inventario dos bens patrimoniados, tendo em vista o especificado no objeto e no item 4.5 do Termo
de Referéncia.

Cumprir o disposto no artigo n® 364 da Portaria de Consolidacdo n° 1/2017 que estabelece que "o
cadastramento e a manutencdo dos dados cadastrais no CNES s&o de responsabilidade de cada
estabelecimento de salde, através de seus responsaveis técnicos ou responsaveis administrativos"
e o0 estabelecido na Clausula Quarta, alinea "q" do Termo de Contrato n° 015/2018.

Adotar providéncias junto a Secretaria de Estado de Saude objetivando dar cumprimento ao item
4.5.6 (providenciar seguro contra incéndio, responsabilidade civil e patrimonial dos bens mdéveis
cedidos pela SES/RJ) do Termo de Referéncia e o estabelecido na Clausula Quarta, alinea "q" do
Termo de Contrato n° 015/2018.

Atender o disposto no artigo 2° (Licenca de Funcionamento expedida pelo Corpo de Bombeiros Militar
do Estado do Rio de Janeiro) do Decreto-Lei n°® 247/1975 e o estabelecido na Clausula Quarta, alinea
"q" (cumprir todas as exigéncias contidas nos itens 4 e 5 do Termo de Referéncia) do Termo de
Contrato n° 015/2018.

Adotar providéncias visando atender o disposto nos artigos n°s. 109, 114, 137, 154 e 168 do Decreto
Estadual n°® 1.754/1978, o item 3.4 do Regulamento Técnico anexo a Portaria SVS/MS n° 453/1998
e item 51.1 do Anexo a Resolu¢cdo RDC/ANVISA n° 302/2005.

Atender o item 4.5.4 do Termo de Referéncia, o estabelecido na Clausula Quarta, alinea "g" do Termo
de Contrato n® 015/2018 e o artigo 11 do Decreto n° 1.651/1995 que estabelece: "os 6rgdos do SUS
e as entidades privadas, que dele participarem de forma complementar, ficam obrigados a prestar,
guando exigida, ao pessoal em exercicio no SNA e a Comissdo Corregedora, toda informacao
necessaria ao desempenho das atividades de controle, avaliacdo e auditoria, facilitando-lhes o
acesso a documentos, pessoas e instalacées".

Atender o disposto no item 32.3.8 da Norma Reguladora n°® 32 do MTE (portaria MTE n° 485 de
11/11/2005) e no artigo 35 (as instalagBes prediais de &gua, esgoto, energia elétrica, gases,
climatizacéo, protecdo e combate a incéndio, comunicacdo e outras existentes, devem atender as
exigéncias dos codigos de obras e posturas locais, assim como normas técnicas pertinentes a cada
uma das instalacbes) da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o estabelecido no item 5.3 do Termo de Referéncia e na Clausula Quarta, alinea "g" do
Termo de Contrato n° 015/2018.

Cumprir o estabelecido no item 5.1 do Termo de Referéncia e na Clausula Quarta, alinea "q" do
Termo de Contrato n° 015/2018.

Atender o disposto no artigo 36 (manter as instala¢des fisicas dos ambientes externos e internos em
boas condicbes de conservacdo, seguranga, organizacdo, conforto e limpeza) da Resolugéo
RDC/ANVISA n° 63/2011.

Recomendacdes - Hospital Regional Zilda Arns / Municipio - Volta Redonda / Atividade - 522

Zelar pelo cumprimento do Contrato n® 015/2018

Que a SES faca gestéo no sentido de garantir que a comissdo de fiscalizacdo certifique-se "que a
contratada mantém, durante toda a execucao do contrato, as condi¢cdes de habilitacdo e qualificagao
exigidas na licitagdo e/ou na contratacao, solicitando os documentos necessarios a esta constatagao”,
conforme previsto no Decreto 45600/2016 em seu art. 13, XXIII.

Adotar providéncias junto a contratada com vistas ao cumprimento da Lei Federal n°® 12.527 de
18/11/2011.




Zelar pelo cumprimento do item 4.4.2 do Termo de Referéncia e do item "q" da Clausula Quarta do
Contrato n° 15/2018.
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Zelar pelo cumprimento do Artigo 36 da Resolu¢gdo RDC/ANVISA n° 63/2011 -"O servigo de saude
deve manter as instala¢des fisicas dos ambientes externos e internos em boas condigGes de
conservacdo, segurancga, organizacao, conforto e limpeza".

Zelar pelo cumprimento do item 5.3 do Termo de Referéncia e da Clausula Quarta, alinea "q" do
Contrato n° 015/2018.

Adotar providéncias com vistas ao atendimento, por parte da CONTRATADA, ao item "q" da Clausula
Quarta do Contrato n° 15/2018 e ao item 4.5.6 (Providenciar seguro contra incéndio, responsabilidade
civil e patrimonial dos bens moéveis cedidos pela SES/RJ, imediatamente apds a assinatura do
Contrato, bem como vistoria e liberacdo do CBMERJ) do Termo de Referéncia.

Zelar pelo cumprimento dos artigos n°s. 109, 114, 137, 154 e 168 do Decreto Estadual n° 1.754/1978,
do item 3.4 do Regulamento Técnico anexo a Portaria SVS/MS n° 453/1998 e do item 51.1 do Anexo
a Resolugdo RDC/ANVISA n° 302/2005.

Zelar pelo cumprimento do disposto no artigo 2° do Decreto-Lei n°® 247/1975 e do estabelecido na
Clausula Quarta, alinea "q" do Contrato n® 015/2018.

Zelar pelo cumprimento do estabelecido no item 4.5.6 do Termo de Referéncia e o estabelecido
na Clausula Quarta, alinea "gq" do Contrato n° 015/2018.

Zelar pelo cumprimento do Contrato n® 015/2018 e pelo artigo n° 36 da Resolugdo RDC/ANVISA
n° 63 de 25/11/2011.

Zelar pelo cumprimento do Contrato n°® 015/2018 e do Termo de Referéncia, Objeto 01-VII e item
4.5.

Zelar pelo cumprimento da Resolugdo CONAMA n° 430 de 13 de maio de 2011

Zelar pelo cumprimento do disposto no artigo 36 da Resolugdo RDC/ANVISA n° 63/2011, da
Resolugcdo RDC/ANVISA n° 222/2018 e da letra "q" da Cldusula Quarta do Contrato n° 015/2018.

Que a apresentacao de garantia contratual seja condi¢do para assinatura ou aditivacdo de qualquer
contrato, evitando inseguranca financeira para a SES, na posicdo de contratante, e impedir a
descontinuidade dos servicos em caso de abandono repentino das obriga¢des contratuais por parte
da empresa.

Zelar pelo cumprimento do estabelecido no artigo 6° da Resolu¢céo CFM n° 1.638/2002 e no item 3,
do Anexo |, daPortaria MS/GM n° 2.616/1998.

Zelar para que a CONTRATADA observe o disposto no artigo n° 364 da Portaria de Consolidacao
GM/MS n° 1/2017 que estabelece que "o cadastramento e a manutencédo dos dados cadastrais no
CNES séo de responsabilidade de cada estabelecimento de salde, através de seus responsaveis
técnicos ou responsaveis administrativos" e o estabelecido na Clausula Quarta, alinea "g" do Contrato
n° 015/2018.

Zelar pelo cumprimento do item 4.4.18 do Termo de Referéncia e do item "q" da Clausula Quarta do
Contrato n° 15/2018.

Zelar pelo cumprimento do item 12.112, alinea "h" da NR 12 (Portaria MTb n° 3.214 de 08/06/1978)
qguanto a identificacdo do responséavel pelas manutencdes e do item IX, do artigo 23, da Resolucao
RDC/ANVISA n° 63/2011.

Atender adequadamente as solicitacbes feitas quando da realizacdo de auditoria com vistas ao
cumprimento do artigo 11 do Decreto Federal n° 1.651 de 28/09/1995.

Zelar pelo cumprimento do artigo 36, da Resolugdo RDC/ANVISA n° 63/2011 e Clausula Quarta letra
"G" do Contrato n® 015/2018.

Zelar pelo cumprimento do Termo de REFERENCIA no seu item 4.3 (4.3.4) e Clausula Quarta, alinea

"q" do Contrato n° 015/2018.
Zelar pelo cumprimento do item 4.1.13 - "d" do Termo de Referéncia e da Clausula Quarta item "qg"
do Contrato n° 015/2018.

Cumprir o que determina a Resolu¢do SES n° 1863/2019 e o inciso Xll, do artigo 13 do Decreto
Estadual n°45.600/2016.

Zelar pelo cumprimento dos paragrafos 1° e 2°, do artigo 25, da Resolugcdo RDC/ANVISA N° 63/2011.

Cumprir o que determina a Resolugdo SES n° 1863/2019 e o inciso XIlI do artigo 13 do Decreto
Estadual n° 45.600/2016.

Recomendacdes - UPA Campos / Municipio - Campos de Goytacazes / Atividade - 523

Atender o disposto nos itens 3.8, 4.2.4 e 4.3.12 do Termo de Referéncia ao Termo de Contrato n°
071/2016.




Corrigir os demonstrativos contabeis conforme Lei 6.404/76 art. 179 e atualizagdes.
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Situacéo conflita com o Contrato de Gestédo no tocante a cessao do objeto contratado e Lei 8.666/93
Art. 78 VI.

Adequar situacdo conflitante com o Contrato de Gestdo no tocante a cessdo do objeto contratado e
Lei 8.666/93 Art. 78 VI.

Manter Conta Corrente exclusiva para recebimento de recursos do Contrato de Gestao 071/2016.

Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Cumprir o que determina a Lei 7.753 de 17 de outubro de 2017.

Garantir o que determina o item 4.5. e 8.8. do termo de referéncia do Termo de Contrato n° 071/16.

Adequar o quadro elétrico seguindo a NR10.

Atender o disposto no art. 32.2.4.3 (Todo local onde exista possibilidade de exposicdo ao agente
biolégico deve ter lavatério exclusivo para higiene das maos provido de agua corrente, sabonete
liquido, toalha descartavel e lixeira provida de sistema de abertura sem contato manual) da NR 32
aprovada pela Portaria n°® 485/2005 do MTE e o art. 4.5.2 (Os coletores utilizados para deposicdo dos
residuos das areas de preparacdo e armazenamento de alimentos devem ser dotados de tampas
acionadas sem contato manual) da RDC/ANVISA N° 216/2004.

Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Atender o estabelecido no artigo 35 (abrigo externo de servicos de salde) da Resolucdo
RDC/ANVISA n° 222/2018

Cumprir os principios da Administracdo Publica, principalmente os contidos no Art. 37 Caput da
CF/1988.

Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Cumprir o que determina a Resolu¢gdo SES/RJ n° 434/2012 com referéncia aos medicamentos
hospitalares.

Cumprir o disposto no artigo n® 364 da Portaria de Consolidacdo n° 1/2017 que estabelece que "o
cadastramento e a manutencdo dos dados cadastrais no CNES s&o de responsabilidade de cada
estabelecimento de salde, através de seus responsaveis técnicos ou responsaveis administrativos".

Atender o estabelecido nos itens 4.4.8 (Garantir que todos os colaboradores que executem agdes ou
servigos de saude na unidade estejam cadastrados no SCNES) e 4.4.13 (...Apresentar mensalmente
a SES/RJ relagéo dos profissionais da unidade hospitalar responsaveis pela prestacéo dos servicos,
incluindo sua formacéo e titulagcdo.) do Termo de Referéncia conforme estabelecido na alinea "P"
(Cumprir toda e qualquer exigéncia do Termo de Referéncia) da Clausula Quarta do Termo de
Contrato N° 071/2016.

Cumprir o estabelecido na Clausula Quatro, alinea "p" (Cumprir toda e qualquer exigéncia do Termo
de Referéncia) do Termo de Contrato n°® 071/2016 e os itens 4.1.11 (Fornecer: ... b. Atendimento
odontolégico, conforme item 4.1.7;) e 4.1.7 (Realizar atendimento odontolégico aos usuarios
internados com o objetivo de atenuacgéo dos focos infecciosos, conforme preconizam as Sociedades
Internacionais de Controle de Infec¢cdo Hospitalar (SHEA e IDSR) e ANVISA, por meio de
procedimentos especificos de descontaminagé&o oral e avaliagdo e tratamento de lesdes traumaticas
ou ndo na cavidade oral e orofaringea. A atuacdo da odontologia ndo tem como objetivo o
atendimento cirdrgico restaurador de atengéo basica.) do Termo de referéncia.

Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Atender o estabelecido nos paragrafos 1° (o servico de salde deve assegurar a guarda dos
prontuarios no que se refere a confidencialidade e integridade) e 2° (o servi¢o de saude deve manter
os prontuarios em local seguro, em boas condi¢fes de conservagéo e organizacao, permitindo o seu
acesso sempre que necessario) do art. 25 (a guarda do prontuario é de responsabilidade do servigo
de saude devendo obedecer as normas vigentes) da Resolugdo RDC/Anvisa n° 63/2011.

Atender o disposto no artigo 56 (o servigo de salde deve garantir que os colchdes, colchonetes e
demais mobilidrios almofadados sejam revestidos de material lavavel e impermeavel, néo
apresentando furos, rasgos, sulcos e reentrancias) da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Adotar providéncias no sentido de que seja observado o correto preenchimento com data e assinatura
dos envolvidos nas diferentes etapas dos manifestos de residuos.

Adotar providéncias objetivando que os fornecedores de servicos contratados utilizem normas
atualizadas.




Cumprir 0 que determinam os artigos 109 (licenca de funcionamento do Hospital da vigilancia
sanitaria) do Decreto Estadual n°® 1.754/1978 e 2° (licenca do Corpo de Bombeiros) do Decreto-Lei n°
247/1975.
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Cumprir o estabelecido nos artigos n°. 114 (Paragrafo Unico - Os 6rgdos executivos de atividade
hemoterapica, de laboratério de analise e pesquisas clinicas e os gabinetes ou servicos que utilizem
substancias radioativas ou radiac@es ionizantes terdo licencas independentes, mesmo que se situem
no mesmo estabelecimento hospitalar ou pertencam a uma sé empresa.), 137 (O funcionamento dos
servicos de raio X, radioterapia e radiois6topos, publicos ou particulares somente sera permitido
depois de indispensavel licenca...), 154 (O exercicio das atividades hemoterapicas no territério
estadual, somente sera permitido as organizacdes licenciadas na vigilancia sanitaria) e 168 (O
funcionamento dos estabelecimentos de dispenssacdo de drogas, medicamentos, insumos
farmacéuticos e correlatos, somente sera permitido depois da indispensavel licengca expedida) do
Decreto Estadual n® 1.754/1978, o item 3.4 (Nenhum servigo de radiodiagnéstico pode funcionar sem
estar devidamente licenciado pela autoridade sanitaria local) do Regulamento Técnico anexo a
Portaria SVS/MS n° 453/1998 e item 51.1 (O laboratério clinico e o posto de coleta laboratorial devem
possuir alvara atualizado, expedido pelo 6rgdo sanitario competente) do Anexo a Resolugcdo RDC n°
302/2005.

Adotar providéncias no sentido de evitar a ocorréncia de diferengas entre o estoque fisico e o do
Sistema de Controle de Estoque do material médico-hospitalar.

Atender o disposto no artigo 5° da Resolugdo CFM n° 1.638/2002, em relacdo as competéncias da
Comissao de Reviséo de Prontuarios.

Observar o disposto no item 3, do Anexo |, da Portaria MS/GM n° 2.616/1998 quanto ao exercicio das
competéncias da Comisséo de Controle de Infeccéo Hospitalar - CCIH.

Atender o estabelecido no item 4.1.15 (Instituir, em até 2 (dois) meses ap0ds o inicio das atividades,
ou manter as comissdes abaixo listadas conforme legislacéo e regulamentacéo vigentes, assim como
criar quaisquer outras que venham a se tornar legalmente obrigatérias ou necessarias: a. Comissao
de Etica Médica;...) do Termo de Referéncia conforme alinea "p", Clausula Quarta do Contrato n°® 71/
2016 e o disposto na Resolugdo CFM n° 1.657/2002 (Todos os estabelecimentos de assisténcia a
salde e outras pessoas juridicas que se exer¢am a Medicina, ou sob cuja égide se exerca a Medicina
em todo o territério nacional, devem eleger, entre os membros de seu Corpo Clinico, conforme
previsto nos seus Regimentos Internos, Comissées de Etica Médica nos termos desta resoluco).

Atender o estabelecido no paragrafo Unico do artigo 7° (O médico membro da Comisséo de Reviséao
de Obito, ao analisar a conduta do médico que assistiu 0 paciente, deve se limitar a elaborar relatério
conclusivo de forma circunstancial, exclusivamente dos fatos analisados) da Resolugdo CFM n°
2.171/2017.

Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Observar o estabelecido nos artigos 36 (O servico de saude deve manter as instala¢c@es fisicas dos
ambientes externos e internos em boas condi¢Bes de conservacgdo, seguranga, organizagéo, conforto
e limpeza.) e 37 (O servigo de saude deve executar agbes de gerenciamento dos riscos de acidentes
inerentes as atividades desenvolvidas.) da Resolugdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Observar o item 5.4.1.3, alinea "c" (condi¢cdes para a estocagem de medicamentos) do Manual da
Assisténcia Farmacéutica na Atencéo Béasica do Ministério da Saude e o artigo 36 (o0 servico de salde
deve manter as instalacdes fisicas dos ambientes externos e internos em boas condi¢cdes de
conservagdo, seguranca, organizacdo, conforto e limpeza) da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Atender o disposto nos Arts. 5° (todos os sintomas de climatizacdo devem estar em condi¢des
adequadas de limpeza, manutencdo, operacdo e controle,...) e 7° (...0os procedimentos de
manutencdo, operagdo e controle dos sistemas de climatizagdo e limpeza dos ambientes
climatizados, ndo devem trazer riscos a saude dos trabalhadores que os executam, nem aos
ocupantes dos ambientes climatizados) da Portaria n°® 3523/1998 e o0 artigo 36 (0 servico de saude
deve manter as instalagdes fisicas dos ambientes externos e internos em boas condi¢des de
conservacgdo, seguranca, organizacao, conforto e limpeza) da Resolugado RDC/ANVISA n° 63/2011.

Atender o disposto nos arts. 2.4.13 (Os colchdes, colchonetes e demais almofadados devem ser
revestidos de material lavavel e impermeével, permitindo desinfeccgéo e fécil higienizacdo.) e 2.4.13.1
(O revestimento ndo pode apresentar furos, rasgos, sulcos ou reentrancias.) da NR N° 32 aprovada
pela Portaria 485/2005 do MTE e no item IX do Art. 23 (O servico de salude deve manter disponivel,
segundo o seu tipo de atividade, documentacéo e registro referente a: .... IX - manutencéo corretiva
e preventiva dos equipamentos e instrumentos;....) da RDC n° 63/2011.

Celebrar com a SES termo de encerramento do contrato de gestdo n° 01/2014 para a efetiva
separagao das prestacdes de contas.




Atender o disposto no item 4.3.3 do TERMO DE REFERENCIA e no item "p" (Cumprir toda e qualquer
exigéncia do Termo de Referéncia (ANEXO 09), em especifico os itens 4, 5 e 8.) da Clausula Quarta
do Termo de Contrato n° 071/2016.
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Cumprir integralmente o instrumento contratual n® 071/2016 e seus anexos.

Cumprir o estabelecido na alinea "p" (Cumprir toda e qualquer exigéncia do Termo de Referéncia
(ANEXO 09), em especifico os itens 4, 5 e 8.) da clausula quarta do Termo de Contrato n® 071/2016.

Recomendacfes - UPA Campos / Municipio - Campos de Goytacazes / Atividade - 524

Cumprir o contrato de Gestdo n° 023/2018, Anexo I/Termo de Referéncia, Odontologia, item 6.10

Cumprir o Contrato de Gestédo 023/2018, Termo de Referéncia/Anexo |, Item 6.6 e 6.7.

Cumprir o artigo 56, Sec¢éo VIl da RDC ANVISA N° 63 de 25/11/2011.

Cumprir RDC ANVISA n° 63 de 25/11/2011, segéo VI, Art. 35, 36, 38 e 42 e com o Contrato de Gestéo
023/2018, Clausula Terceira, 3.4 e 3.7.

Cumprir os artigos 36 e 37, Se¢do VI da RDC ANVISA N° 63 de 25/11/2011.

Cumprir os artigos 36 e 42, Secdo VI da RDC ANVISA N° 63 de 25/11/2011.

Cumprir o Contrato de Gestédo 023/2018, Termo de Referéncia/Anexo |, item 8.3.3 ¢ e item 8.5.2.

Atender o disposto nos itens 4.3.8 (Providenciar acomodacdes e alimentagcdo para acompanhantes
dos usuérios, quando necessario, atendendo a legislagdo vigente.) e 4.5.1 (Administrar, manter e
reparar os bens iméveis e mdveis, cujo uso lhe seja permitido, em conformidade com o disposto nos
respectivos termos do Contrato, até sua restituicdo a SES/RJ, nas mesmas condi¢cdes em que foram
recebidos.) do Termo de Referéncia e Clausula Quarta, Item "p"(cumprir toda e qualquer exigéncia
do Termo de Referéncia (ANEXO 09), em especifico os itens 4, 5 e 8.) do Contrato de Gestdo n°®
071/2016.

N&o realizar despesas através de reembolsos, por este motivo, no intuito de coibir os possiveis
abusos e desvios que poderdo ser cometidos advindo desta prética.

Apresentar as despesas, atendendo aos critérios de rastreabilidade, clareza, desdobramento analitico
de sua composi¢ao e proporcionalidade.

Realizar a adequada utilizacdo dos recursos publicos destinados ao contrato de gestao.

Cumprir o Contrato de Gestdo n° 023/2018, Termo de Referéncia/Anexo |, item 8.1.5.

Cumprir o Contrato de Gestédo n° 023/2018.

Cumprir os artigos 10 a 17 da Resolugdo CFM N° 2.079/14.

Cumprir o Contrato de Gestdo N° 023/2018 e o artigo 56, Secdo VIII da RDC ANVISA N° 63 de
25/11/2011.

Cumprir NBR 12188/2003.

Cumprir o Contrato de Gestédo n°® 023/2018 e artigos 36 e 37, Secdo VI da RDC ANVISA N° 63 de
25/11/2011.

Descontinuar esse tipo de contratagao.

Executar o objeto do contrato utilizando critérios nas contratagbes de servicos com a necessaria
apresentacéo de Plano de Trabalho e a descricdo detalhada do servigo a ser contratado, bem como
as obrigacdes e responsabilidades das partes.

Apresentar as despesas coerentemente e organizadas por més de competéncia, atendendo ao
critério de rastreabilidade.

Cumprir os artigos 10 a 17 da Resolugdo CFM N° 2.079/14.

Executar o objeto do contrato utilizando critérios nas contratacdes de servigos com a necessaria
apresentacéo de Plano de Trabalho e a descricdo detalhada do servico a ser contratado, bem como
as obrigacdes e responsabilidades das partes.

Executar o contrato de gestao limitando o rateio das despesas da sede a 3%, atendendo aos critérios
de rastreabilidade, clareza, desdobramento analitico de sua composicao e proporcionalidade.

Recomendacdes - UPA Santa Cruz / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 525

Cumprir o que determina o art. 61 8§1° do Decreto 43.261/2011 e o Decreto Federal n® 1651/95 - art.
11.

Cumprir o que determinam o item 8.7.3. do Termo de Referéncia do Contrato de Gestao n° 022/2018
e o disposto na Resolugdo SES n° 1.557 de 14 de agosto de 2017.




Cumprir o que determina a Resolugdo SES n° 1334 de 27 de janeiro de 2016.
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Cumprir o que determina a Lei 7753/2017.

Cumprir o que determina o objeto do Contrato de Gestao n° 022/2018.

Cumprir o que determina a clausula 3.36.1, Xll, do Contrato de Gestdo n° 022/2018.

Cumprir o que determina o Decreto Federal n® 1651/95 - artigo 11 e o item 3.17 do Contrato de
Gestdo n° 022/2018.

Cumprir o que determinaa RDC ANVISA N° 63 de 25/11/2011, a Resolucdo COFEN N° 564/2017
e 0 Decreto Federal n® 1651/95 - artigo 11.

Cumprir o que determina o Termo de Referéncia do Contrato de Gestdo n° 022/2018, no item
8.1.7 e 0 Decreto Federal n° 1651/95 - artigo 11.

Cumprir o que determina a Portaria GM/MS n° 453/98 e o Decreto Federal n® 1651/95 - artigo
11.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95 e o item 8.3.2 do Termo de
Referéncia do Contrato de Gestdo n° 022/2018.

Cumprir o que determina a Portaria GM/MS n° 1.646/2015 e o Decreto Federal n°® 1651/95 -
artigo 11.

Recomendacgdes - UPA Santa Cruz / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 526

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n°® 1651/95, zelar pelo cumprimento da
cldusula 8.7.3. do Termo de Referéncia do Contrato de Gestéo n®022/2018 e o disposto na Resolucao
SES n° 1.557. de 14 de agosto de 2017.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n° 1651/95 e zelar pelo cumprimento da
Resolugcdo SES-RJ n° 1334/2016

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95 e zelar pelo cumprimento dos
itens 3.12 e 3.13 do Contrato de Gestdo n° 022/2018.

Cumprir o que determina o Decreto Estadual n® 43261/2011 e o artigo 11 do Decreto Federal n®
1651/95.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95 e zelar pelo cumprimento da RDC
n° 63/2011.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n° 1651/95 e zelar pelo cumprimento da
cldusula 3.17 do CG n° 022/2018.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n°® 1651/95 e zelar pelo cumprimento do
artigo 47 do Decreto Estadual n® 43.261/2011.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n° 1651/95 e zelar pelo cumprimento do
Termo de Referéncia do Contrato de Gestdo n° 022/2018.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95 e zelar pelo cumprimento dos
arts. 48 a 51 do Decreto Estadual n® 43.261/2011.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n° 1651/95 e zelar pelo cumprimento da Lei
7753/2017.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95 e zelar pelo cumprimento item
5.1 do Termo de Referéncia do Contrato de Gestdo n° 022/2018.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n°® 1651/95 e zelar pelo cumprimento do
Termo de Referéncia do Contrato de Gestao n° 022/2018 e das Portarias de Consolidagdo GM/MS
n° 03 e 06 de 28 de setembro de 2017.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95 e zelar pelo cumprimento do Art.
36, Capitulo Il da Resolucédo de Diretoria Colegiada - RDC/ANVISA/MS N° 63, de 25 de novembro de
2011.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n° 1651/95 e zelar pelo cumprimento da
Portaria GM/MS n° 2048/2002, Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1987 que regulamenta a Lei n°
7.498, de 25 de junho de 1986.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n°® 1651/95 e zelar pelo cumprimento do
Termo de Referéncia do Contrato de Gestéo n° 022/2018.

Recomendacgbes - UPA Copacabana / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 530

Cumprir o disposto no item 11.11 do Edital de Sele¢do 05/2018 e no subitem "a" do item "II" do
artigo 7° da RDC ANVISA N° 63 de 25/11/2011.

Cumprir o que determina o Art. 4.5.2 da Resolucédo N° 216/2004.




Cumprir o disposto nos artigos 172 e 174 da Lei N° 6.514/77 e artigos 36 e 42 da RDC/ANVISA N°
63/2011.
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Cumprir o disposto nos itens 2.4.13 e 2.4.13.1 da NR-32 do Ministério do Trabalho, e o artigo 56 da
RDC ANVISA n°
63/2011.

Zelar pelo cumprimento da NBR n° 12.693 de fevereiro de 1993 no subitem "d" do item 5.1.3.3 e item
5.3.1.

Cumprir o que determina o Capitulo Il da RDC n°® 63/2011.

Cumprir o disposto no artigo 13 da Portaria n°® 2.914, de 12 de dezembro de 2011.

Cumprir o que determina o item 32.2.4.6.4 da NR n°® 32/2005, o item 11.11, o Anexo Xll e o subitem
k do item 8.3.3, do Edital de Selecao 05/2018.

Cumprir o que determina o item 2.5 da Portaria GM/MS n2 2048/2002.

Cumprir o que determina o Edital de Selecdo 005/2018 do Contrato de Gestdo N2 015/2018.

Cumprir o disposto no artigo 3°, inciso IV da Lei 6688 de 15 de janeiro de 2014.

Cumprir o disposto nos artigos 36, 54 e 63 da RDC/ANVISA N° 63/2011 .

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n® 1651/95.

Cumprir a clausula 8.7.3. do Termo de Referéncia do Contrato de Gestédo n° 015/2018 e o disposto
na Resolucdo SES n° 1.557. de 14 de agosto de 2017.

Fazer o seguro da unidade previsto no contrato de gestdo; apresentar separadamente a folha de
pagamento da UPA Copacabana e da sede administrativa; refazer a planilha de rateio das
despesas da sede, excetuando pagamentos nao pertinentes ao objeto do contrato de gestao;
apresentar o desconto do beneficio vale transporte na folha de pagamento.

Utilizar os valores de custeio na execuc¢do do objeto do Contrato de Gestéo.

Recomendacdes - UPA Copacabana / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 531

Zelar pelo cumprimento do artigo 13 da Portaria GM/MS n° 2.914, de 12 de dezembro de 2011.

Zelar pelo cumprimento do art. 3°, inciso 1V da Lei 6688 de 15 de janeiro de 2014.

Zelar pelo cumprimento da RDC n° 63/2011.

Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal n°® 1651/95 e zelar pelo cumprimento do
artigo 4.5.2 da Resolugdo N° 216/2004.

Notificar o Setor de Patriménio da SES e zelar pelo cumprimento dos artigos 36, 54 e 63 da
RDC/ANVISA N° 63/2011.

Zelar pelo cumprimento da NBR n° 12.693, de fevereiro de 1993, em seu item 5.1.3.3, subitem "d" e
item 5.3.1.

Notificar a Superintendéncia de Servicos e de Infraestrutura e Coordenacdo das UPAs para que
providéncias sejam adotadas visando melhor utilizacdo do espaco.

Adotar providéncias junto a OSS visando a contratacdo de seguro contra danos patrimoniais.

Zelar pelo estabelecido no Capitulo VI, artigos 46 e 47 do Decreto Estadual n° 43.261/2011.

Cumprir o que determinam os artigos 48 a 50 do Decreto Estadual n°® 43.261/2011

Zelar pelo cumprimento do art. 3° da CLT e dos itens 3.12, 3.13 do Contrato de Gestéo vigente.

Enviar documento comprobatério das medidas adotadas.

Cumprir o que determina o Contrato de Gestédo 016/2018, Anexo | Termo de Referéncia.

Cumprir o disposto no item 8.1.7 letra F do Termo de Referéncia e o Artigo 13 da Resolugéo n° 2079
de 14/08/2014 do Conselho Federal de Medicina.

Cumprir as normas preconizadas no Anexo 01 da Resolu¢do CFM n 2056/2013 e o item 2.5 da
Portaria GM/MS n 2048/2002.

Cumprir o que preconiza a RDC/ANVISA n° 15 de 15/03/2012 em seu capitulo |l se¢éo | artigo 17 e
secdo Xl artigo 101.

Cumprir os itens 3.9, 8.1.11 e 8.1.19 do Contrato de Gestao n° 16/2018, a grade minima de
medicamentos conforme Termo de Referéncia do referido Contrato de Gestao.

Cumoprir o preconizado no item 8.3.3, letras E, F, K do Termo de Referéncia ao Contrato de Gestao
016/2018, item 32.2.4.6 da NR n 32/2005 e artigos 17 e 53 da RDC/ANVISA n 63/2011.




Cumprir o determina o item 5 do Anexo | do Termo de Referéncia ao Contrato de Gestdo n 016/2018.
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Cumprir o que determina o Contrato de Gestédo n 016/2018 e a RDC/ANVISA n 63/2011.

Cumprir o que determina a Portaria GM/MS n 2048 de 05/11/2002 e Resolucdo COFEN n 564/2017
em seu anexo, Cap. | artigo 2 e Cap. Il artigo 43.

Cumprir o disposto no artigo 63 da Portaria SVS/MS n° 344/1998.

Cumprir o disposto no Termo de Referéncia relativo ao Contrato de Gestdo n° 016/2018, nos seus
itens 5.1 e 6.8.

Cumprir o disposto no artigo 61 §1° do Decreto 43.261/2011.

Cumprir o que determina o Decreto Estadual 43.261/2011 atualizado pelo Decreto Estadual
45.136/2015, em seus Artigos 76 e 77.

Cumprir a Lei Estadual n® 7753/2017 e o disposto no item 8.8.2 do Termo de Referéncia do
Contrato de Gestdo n° 016/2018.

Cumprir o que determina o Contrato de Gestdo 016/2018, Anexo | Termo de Referéncia, itens 8.4.11
e 8.4.13.

Cumprir o que determinam os artigos 35, 36, 38 e 42, Secéo VI da RDC ANVISA n 63 de
25/11/2011 e o Contrato de Gestédo 016/2018.

Cumprir o que determina o Decreto Federal n® 1.651/1995 em seu art. 11.

Cumprir o disposto na clausula 3.17 do Contrato de Gestéo e o item 8.5.6 do Termo de Referéncia.

Cumprir o disposto nos artigos n® 109, 114, 137, 154 e 168 do Decreto Estadual n® 1.754/1978, no
item 3.4 do Regulamento Técnico anexo a Portaria SVS/MS n° 453/1998 e no item 51.1 do Anexo a
Resolucdo RDC n° 302/2005.

Cumprir o disposto na clausula 8.7.3. do Termo de Referéncia do Contrato de Gestao n°® 016/2018 e
Resolucdo SES n° 1557 de 14 de agosto de 2017.

Cumprir o disposto na clausula 3.36.1 do Contrato de Gestéao vigente.

Cumprir o que determina o Manual Técnico Operacional do SIA-SUS verséo janeiro de 2015 e os
itens 8.4.16, 8.6.2,8.6.4 e 8.6.6 do Termo de Referéncia ao Contrato de Gestdo n° 016/ 2018.

Cumprir o que determina os artigos 36 e 37, Secdo VI da RDC ANVISA n 63 de 25/11/2011.

Cumprir o que determina o artigo 56 Secao VIl da RDC ANVISA n 63 de 25/11/2011.

Cumprir o que preconiza os artigos 36 da Secéo 1V, 42 da Secéo VI, 52 e 54 da Secéo Vlll e 63 da
Secédo IX da RDC/ANVISA/MS n° 63 de 25/11/2011 e a Clausula 3 do Termo de Referéncia
016/2018.

Recomendacdes - UPA Jacarepagua / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 533

Que se faga cumprir os itens 3.9, 8.1.11, 8.1.19 do Contrato de Gestéo n° 16/2018 e a grade
minima de medicamentos para administracdo aos usuarios da UPA conforme Termo de Referéncia
ao Contrato de Gestdo n° 016/2018 da UPA Jacarepagua.

Providenciar o cumprimento da RDC/ANVISA N° 15 de 15/03/2012 Capitulo Il Se¢éo | Artigo 17 e
Secdo Xl Artigo 101. Sem prejuizo da aplicacdo de sanc¢es cabiveis.

Atuar para o cumprimento da Resolu¢do CFM n° 2056/2013 em seu Anexo 01 e Portaria GM/MS n°
2048/2002, em seu item 2.5. Sem prejuizo da aplicacdo de sanc¢fes cabiveis.

Que se faga cumprir os artigos 10 a 17 da Resolugdo CFM N° 2.079/14.

Providenciar junto & OSS a imediata regularizacao da situacdo apontada conforme legislacao
pertinente. Sem prejuizo da aplicagdo de sanc¢bes cabiveis.

Providenciar junto & OSS a imediata regularizacdo da situacdo apontada, sem prejuizo da aplicacdo
de sances cabiveis.

Atuar junto & OSS para a imediata regularizacao do problema apresentado, desenvolvendo junto ao
setor de engenharia da SESRJ solugdo viavel. Sem prejuizo da apuracdo de responsabilidade no
tocante ao processo de manutencdo preventiva e aplicacdo de sang¢des cabiveis.

Atuar para a regularizacéo do problema apontado e apurar as responsabilidades por falta de
manutenc¢do predial, sem prejuizo da aplicacdo de san¢des cabiveis.

Atuar para a regularizacdo do problema apontado e apurar as responsabilidades por falta de
manutenc¢do corretiva e conservacdo do mobilidrio, sem prejuizo da aplicacdo de sancdes cabiveis.

Instar & OSS para a imediata regularizacdo do problema apontado. Sem prejuizo da aplicacdo de
sanc¢des cabiveis.




Que se faca cumprir o Anexo | - Termo de Referéncia, item 5 do Contrato de Gestédo n° 016/2018.
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Providenciar junto a OSS a regularizacéo do inventario de bens patrimoniados, atendendo ao disposto
art.61 81° do decreto 43.261/2011. Sem prejuizo das sanc¢des julgadas cabiveis.

Providenciar junto a OSS o cumprimento do item 8.1.7 letra F do Termo de Referéncia do Contrato
de Gestdo n° 016/2018. Sem prejuizo da aplicacdo de sancbes cabiveis.

Que seja avaliada a situacdo narrada e que se desenvolva estudo de dimensionamento ideal de
equipe e para demais problemas, de forma que o processo de acompanhamento e fiscalizacédo dos
contratos seja desenvolvido em sua plenitude, conforme determina a Lei 6.043/2011 regulamentada
pelo Decreto 43.261/2011.

Que se faca cumprir o Decreto Estadual 43.261/2011, atualizada pelo Decreto Estadual 45.136/2015,
sem prejuizo das sancdes julgadas cabiveis.

Fazer cumprir a clausula 3.36.1, xii, do Contrato de Gestdo n. 016/2018. Sem prejuizo da aplicacéo
de sancdes cabiveis.

Providenciar junto a OSS o cumprimento da Lei Estadual n° 7.753/2017 e Contrato de Gestédo n.
016/2018 em seu anexo Termo de Referéncia 8.8.2. Sem prejuizo da aplicacdo de san¢des cabiveis.

Que seja avaliado junto a alta administracdo da SESRJ a questdo recorrente em diversas OSS,
perante o que determina o Contrato de Gestdo n. 016/2018, de forma a deixar claro a possibilidade
ou proibi¢do do modelo de prestagéo de servigo para atividade finalistica por profissionais contratados
como Pessoa Juridica - PJ. Sem prejuizo da aplicacdo de sancdes cabiveis.

Que se faga cumprir o que prevé os arts. 48 a 51 do decreto estadual n° 43.261/2011.

Fazer cumprir o que determina o item 3.17 do Contrato de Gestéo e Termo de Referéncia 8.5.6. Sem
prejuizo da
aplicacdo de sangdes cabiveis.

Que seja avaliada a situagdo narrada e que se desenvolva estudo de dimensionamento ideal de
equipe e para demais problemas, de forma que o processo de acompanhamento e fiscalizagdo dos
contratos seja desenvolvido em sua plenitude, conforme determina a Lei 6.043/2011 regulamentada
pelo Decreto 43.261/2011.

Fazer Cumprir o que determina os itens 8.4.16, 8.6.2 e 8.6.6 do Termo de Referéncia ao Contrato de
Gestdo 016/2018 eo Manual Técnico Operacional do SIA-SUS verséo janeiro de 2015.

Que se faca cumprir 0 que preconiza a Portaria GM/MS N° 2048 de 05/11/2002 e o Anexo, Cap.l, Art
2°e Cap.ll, Art. 43. da Resolucdo COFEN N° 564/2017.

Que se faca cumprir os artigos 36 da Sec¢éo 1V, 42 da Sec¢éo VI, 52 e 54 da Secéo VIl e 63 da secao
IX da RDC/ANVISA de 25/11/2011 e a clausula 32 do Contrato de Gestdo n° 016/2018, sem prejuizo
das sancdes julgadas cabiveis.

Fazer Cumprir o Contrato de Gestao 016/2018 Anexo |- Termo de Referéncia.

Recomendacdes ¢ UPA Tijuca / Municipio ¢ Rio de Janeiro / Atividade - 534

Cumprir o que determina o artigo 53 da Resolu¢cdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o que determina o item 8.5.1 do Termo de Referéncia ao Contrato de Gestdo Emergencial
n° 05/2019 e o artigo 56 da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o que determina o item 8.1.10 do Termo de Referéncia ao Contrato de Gestdo n° 017/2018.

Cumprir 0 que determina o item 8.5.2 do Termo de Referéncia, o item 3.21 do Contrato de Gestao
Emergencial n°® 05/2019 e o artigo 53 da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Adotar as providéncias necessérias que visem o preenchimento documentos com informacdes
usadas para afericdo das metas pactuadas conforme item 10.2.1 do Termo de Referéncia ao Contrato
de Gestdo Emergencial n® 005/2019.

Adotar as providencias necessarias junto a Secretaria Estadual de Saude visando a liberagdo do
espaco do setor de odontologia para outra atividade da Unidade.

Cumprir o que determina o item 8.5.1 do Termo de Referéncia e o item 3.7, Clausula Terceira do
Contrato de Gestdo Emergencial n°® 05/2019.

Cumprir o que determina o item 8.1.7 letra "h" do Termo de Referéncia, o item 3.7 do Contrato de
Gestdo Emergencial n° 05/2019 e o artigo 42 da Resolugcdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o que determina o artigo 36 da Resolu¢do RDC/ANVISA n° 63/2011.

Cumprir o que determina a alinea "c" item 5.4.1.3 do Manual de Assisténcia Farmacéutica Basica do
Ministério da Saude/2006.




Cumprir o que determina o item 8.1.7 letra "h" do Termo de Referéncia, item 3.7, Clausula Terceira
do Contrato de Gestdo Emergencial n® 05/2019 e artigo 53 da Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011.
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Cumprir o que determina o artigo 38 da Resolu¢cdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Adotar providéncias no sentido de que a planilha do inventario de bens patrimoniados tenham as
informacdes e assinaturas necessarias.

Cumprir o que determina o paragrafo 1° do artigo 6° da Lei Estadual n® 6043/2011.

Cumprir o que determina o artigo 11 (os 6rgdos do SUS e as entidades privadas, que dele
participarem de forma complementar, ficam obrigados a prestar, quando exigida, ao pessoal em
exercicio no SNA e a Comissao Corregedora, toda informacdo necessaria ao desempenho das
atividades de controle, avaliagdo e auditoria, facilitando-lhes o acesso a documentos, pessoas e
instalacdes) do Decreto Federal n° 1651/95.

Cumprir o que determina o item 3.39, Clausula Terceira do Contrato de Gestdo Emergencial n°®
05/2019, os artigos n°s. 109, 114, 137, 154 e 168 do Decreto Estadual n® 1.754/1978, o item 3.4 do
Regulamento Técnico anexo a Portaria SVS/MS n° 453/1998 e o item 51.1 do Anexo a Resolugéo
RDC n° 302/2005.

Cumprir o que determina o artigo 2° do Decreto-Lei Estadual n® 247/1975 e o item 3.39, Clausula
Terceira do Contrato de Gestdo Emergencial n® 05/2019.

Adotar providéncias visando o controle efetivo do estoque de insumos.

Cumprir o que determina o disposto no artigo n® 364 da Portaria de Consolidagcdo n° 1/2017 e o
estabelecido no item 8.3.2 do Termo de Referéncia conforme item 3,51 da Clausula Terceira do
Contrato de Gestdo Emergencial n® 05/2019.

Adotar providéncias no sentido de realizar o efetivo controle do estoque de medicamentos.

Cumprir 0 que determina a Lei Estadual n® 2.877, de 22 de dezembro de 1997, no que se refere ao
pagamento do IPVA.

Adotar providéncias no sentido de que a prestacdo dos servicos de manutencédo de aparelhos de ar
refrigerado e aparelhos médico-hospitalares seja efetiva.

Cumprir o que determina o item 8.4.13 do Termo de Referéncia do Contrato de Gestdo Emergencial
n° 05/2019.

Cumprir o que determina o artigo 3° da CLT, conforme descrito no Parecer n® 41/2019 da SJ/SES.

Cumprir o que determina o item 8.6.6 do Termo de Referéncia ao Contrato de Gestdo Emergencial
n° 05/2019.

Adotar providéncias no sentido de que todos os contratos dos prestadores de servicos, em sua
clausula segunda - "DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA", conste a descrigdo pormenorizada dos
Servigos a serem executados.

Recomendac@es - UPA Tijuca / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 535

Adotar providéncias no sentido da instituicdo e funcionamento real das Comissdes obrigatorias.

Adotar providéncias para o cumprimento efetivo dos itens estabelecidos no Contrato de Gestdo
vigente.

Adotar providéncias para o cumprimento efetivo dos itens referentes aos indicadores de desempenho
qualitativos do Contrato de Gestédo vigente.

Adotar medidas para que os itens contratuais vigentes sejam efetivamente cumpridos.

Zelar pelo efetivo controle de estogue dos insumos.

Zelar pelo efetivo controle de estogue dos medicamentos.

Atuar proativamente visando resolver as ndo conformidades apresentadas, como a destinacdo de
equipamentos, insumos odontolégicos e melhor uso do espaco fisico.

Adotar providéncias no sentido de que as farmécias das Unidades de Saude da SES/RJ atendam o
especificado na alinea "c" item 5.4.1.3 (deve-se manter distancia entre os produtos, e entre produtos
e paredes, piso, teto e empilhamentos, a fim de facilitar a circulagédo interna de ar. Manter uma
distancia minima de 50 cm da parede, solo, teto, e entre os produtos e cada um desses itens, para
evitar formacao de zonas de calor. Ndo se deve encostar medicamentos junto as paredes, ao teto,
ou em contato com o chéo, por causa da umidade) do Manual de Assisténcia Farmacéutica Béasica
do Ministério da Salide/2006.

Adotar providéncias junto a Superintendéncia de Servicos Gerais e Infraestrutura com vistas ao
atendimento do artigo 36 da RDC/ANVISA n° 63/2011.




Adotar providéncias junto a Superintendéncia de Servigos Gerais e Infraestrutura com vistas ao
cumprimento do Contrato de Gestdo vigente.
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Adotar medidas para que a Resolucdo RDC/ANVISA n° 63/2011 seja cumprida

Adotar providéncias com vistas ao cumprimento do Contrato de Gestéo vigente.

Adotar medidas com vistas ao atendimento das atribuicdes especificadas em Resolu¢do SES/RJ para
as Comissdes de Acompanhamento e Fiscalizagéo.

Adotar providéncias junto a Superintendéncia de Servicos Gerais e Infraestrutura visando o
cumprimento do Contrato de Gestdo vigente.

Zelar pelo cumprimento da Lei n® 2877/97.

Zelar pelo cumprimento da Resolu¢cdao SES n° 1904/2019.

Zelar pelo cumprimento do paragrafo 1°, artigo 6° da Lei n°® 6043/2011.

Adotar providéncias para que os O0rgdos competentes recebam prontamente informacdes sobre
descumprimento de itens contratuais e possam, tempestivamente, realizar as devidas puni¢des e/ou
descontos financeiros.

Adotar providéncias no sentido de que a OSS cumpra o estabelecido no artigo 11 do Decreto Federal
n° 1.651/1995.

Adotar providéncias no sentido de que a SES cumpra, através da Coordenacao de Patriménio da
Subsecretaria
Executiva, que a CONTRATANTE deverd inventariar, avaliar e identificar previamente os bens."

Adotar providéncia visando o cumprimento dos artigos n°s. 109, 114, 137, 154 e 168 do Decreto
Estadual n°® 1.754/1978, o item 3.4 do Regulamento Técnico anexo a Portaria SVS/MS n° 453/1998
e item 51.1 do Anexo a Resolu¢cdo RDC n° 302/2005.

Adotar providéncias visando o cumprimento do estabelecido no artigo 2° do Decreto-Lei Estadual n®
247/1975.

Adotar providéncias visando o atendimento ao disposto no artigo n° 364 da Portaria de Consolidac&o
n°® 1/2017 que estabelece que "o cadastramento e a manutencao dos dados cadastrais no CNES séo
de responsabilidade de cada estabelecimento de salde, através de seus responsaveis técnicos ou
responséveis administrativos".

Adotar medidas junto a OSS visando a elabora¢do dos contratos de prestacdo de servicos com a
descricédo
pormenorizada dos servi¢os a serem executados.

Adotar medidas para que os itens estabelecidos no Contrato de Gestdo vigente sejam efetivamente
cumpridos, assim como a Resolu¢cdo RDC/ANVISA n° 63/2011.

Recomendacdes - UPA Engenho Novo / Municipio - Rio de Janeiro / Atividade - 539

Que a SES exija o fiel cumprimento do contrato de gestéo e considere as recomendagfes exaradas
pelas suas CAFs, tanto para o acompanhamento e controle, quanto para a renovacgdo dos contratos
de gestao.

Que a SES adote meditas imediatas para resolu¢do do problema, conforme ja solicitado em Auditoria
do TCE, cujo excerto encontra-se na justificativa acima apresentada pelo responsabilizado. A ndo
resolucdo impacta fortemente a vulnerabilidade institucional, ao afetar a transparéncia e a capacidade
dos 6rgaos de controle (internos e externos) de realizarem suas atividades em prol do interesse
publico.

Recomendacdes - UPA S&o Gongalo Il / Municipio - S&o Gongalo / Atividade - 544

Fazer cumprir a Resolu¢cdo CFM N° 2079/14 em seus artigos 10 a 17.

Posicionamento da CAF quanto a forma contratual de medicdo e faturamento do servico de
lavanderia.

Envidar esforgcos para o cumprimento dos encaminhamentos formalizados pela CAF, raz&o pela qual
esta foi constituida, fortalecendo desta maneira suas atividades fiscalizatoérias.

Atender o estabelecido no decreto 43261/2011 dos artigos 48 ao 50.

Atender o estabelecido no decreto 43261/2011 art.47, 8 3°, inciso VII, visando o fortalecimento da
funcdo precipua da Comisséo de Fiscalizacdo do Contato de Gestéo.

Envidar esforgcos para o cumprimento dos encaminhamentos formalizados pela CAF, raz&o pela qual
esta foi constituida, fortalecendo desta maneira suas atividades fiscalizatorias.

Envidar esforgos para analisar a pertinéncia das despesas, coibindo desta maneira a reiterada pratica
da OSS.
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Posicionamento da CAF quanto a esta contratacéo e posterior desdobramento das medidas a serem
tomadas, caso ndo sejam atendidas as justificativas.

11 ANALISE E CONSIDERACOES GERAIS

A Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro (SES-RJ) iniciou o exercicio 2020
com alertas aos gestores municipais da salde e a sociedade em geral, quanto a necessidade
do controle da disseminacao do mosquito Aedes aegypti nas grandes concentracdes urbanas,
em especial nas Regifes Metropolitanas, com o objetivo de prevenir a entrada do virus
dengue tipo 2 e a interiorizacdo da transmissédo da chikungunya. Em fevereiro foi langcada
campanha e alertas contra o Aedes aegypti, cujo objetivo foi o de mobilizar a populacéo

fluminense para atuar contra a proliferacdo do mosquito e evitar o adoecimento.

Outro tema preocupante ligado a Vigilancia e Saude, foi o controle da disseminacdo
do sarampo no estado. A expectativa € que, este ano, ocorram no estado mais de dez mil
casos da virose, que, em 2016, estava erradicada no Brasil. Sendo a imunizacdo, a Unica
forma de prevencéo, a SES-RJ organizou em meados do més de janeiro a campanha ‘RJ
contra o Sarampo’ visando atender a populacéo entre seis meses e 59 anos, publico-alvo a
ser vacinado. Para complementar a agcdo dos municipios, o governo do estado langou o
projeto dos cinco caminhdes itinerantes, unidades moveis para garantir a vacinagédo de 3
milhdes de pessoas. com a realizagcdo no sabado, 01/02, o Dia D em cinco locais: Leme,
Quinta da Boa Vista, Nova lguacu, Sao Jodo de Meriti e Niter6i. Na capital, em uma parceria
com a Secretaria de Estado de Transportes e a Companhia de Desenvolvimento Rodoviario
e Terminais do Estado do Rio de Janeiro (CODERTE), foram montadas tendas na Rodoviaria
Novo Rio e estagdo das barcas - Praga 15. Na segunda semana de fevereiro a vacinacao

movel esteve em Campo Grande (Zona Oeste do Rio), Belford Roxo, Itaborai e Araruama.

Para cumprir a meta de vacinar trés milhGes de pessoas entre 6 meses e 59 anos
contra 0 sarampo, as equipes da SES-RJ rodaram o estado com sua vacinacéo itinerante. No
inicio de marcgo, foi a vez de Arraial do Cabo, Niter6i, S&o Jodo de Meriti e Rio de Janeiro
ganharem um reforgo na imunizacéo da nesses municipios. Em meados de fevereiro, a SES-
RJ confirma o primeiro 6bito por sarampo no estado desde 2000. Houve um posicionamento
publico do Conselho de Secretarios Municipais do RJ - COSEMS —RJ reconhecendo sua
responsabilidade no cumprimento das a¢des do Programa de Imunizacao, e afirma que o éxito
das mesmas se da a partir do esforco integrado dos trés entes federados: federal, estadual e
municipal, considerando suas especificidades e atribuicbes. A descontinuidade do
fornecimento de insumos e imunoterapicos e a mudanca de rotinas no calendario de

vacinacgao vém dificultando a adeséo da populacao, favorecendo a queda da cobertura vacinal
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e o retorno de doencas erradicadas. Soma-se a isso a perplexidade da negativa de alguns
pais em permitir a vacinacdo de seus filhos. O COSEMS RJ, juntamente com a SES RJ e os
municipios fluminenses, tém empreendido esfor¢cos imensuraveis no cumprimento de acdes
rotineiras do Programa Nacional de Imunizacéo, incluindo novas campanhas ag¢fes integradas

e intersetoriais, especialmente com as Secretarias de Educacéo.

Destaca-se a intensificagdo de busca ativa de criancas para atualizacdo da caderneta
de vacinacéo, de acordo com o perfil epidemiolégico. Em campanha contra a doenca desde
13 de janeiro de 2020, a SES-RJ buscou mobilizar os 92 municipios do estado para convocar

a populacao a se vacinar apoiando de maneira complementar as acbes municipais.

No campo da Educacao profissional, ocorreram no periodo a¢des de capacitacéo e
atividades de atualizagdo para os representantes dos municipios tais como: novo protocolo
de Acolhimento com Classificagdo de Risco para as UPAs e hospitais de urgéncia e
emergéncia, capacitacdo em “Manejo Clinico da Dengue Sorotipo Il e Sarampo” voltada para
profissionais responsaveis, técnicos, médicos e enfermeiros das redes de urgéncia e
emergéncia e que contou com a presenca de mais de 100 profissionais das regides
Metropolitana | e 1l e 31° Férum Permanente Estadual da Atencdo Priméria a Sadude para
discussao sobre os desafios para o fortalecimento da Atencéo Primaria a Saude no estado do
Rio de Janeiro frente ao novo modelo de financiamento federal que pode comprometer a
sustentabilidade da Ateng&o Primaria nos municipios do pais e também no estado do Rio de
Janeiro. Somam-se a essas iniciativas, aquelas com a tematica do Coronavirus dirigidas aos

profissionais de saude e a sociedade em geral que serdo descritas posteriormente.

No inicio de margo a SES-RJ acolheu 100 novos residentes médicos que alocados em
nove unidades hospitalares estaduais, exercerdo a residéncia médica em diversas
especialidades, como Neurocirurgia e Anestesiologia, em programas que podem durar de um
a cinco anos. Também no inicio de marco, a SES-RJ retoma o financiamento e o apoio
operacional do Programa de Pesquisa para o SUS (PPSUS), para incentivo a pesquisa e a
inovacdo, com modelo de gestdo compartilhada e participativa, envolvendo atores de
diferentes entidades publicas, pesquisadores, gestores e profissionais de saude. O Programa
tem como objetivo contribuir para o crescimento cientifico e tecnoldgico, visando a redugéo
de desigualdades regionais, por meio do financiamento de pesquisas em temas prioritarios
para a saide e o aprimoramento do Sistema Unico de Salde (SUS) em cada estado da

federacéo.

O Hemorio - hemocentro coordenador da Secretaria de Estado de Salde do Rio de
Janeiro, desenvolveu ao longo do quadrimestre, com inicio em fevereiro, campanhas de

incentivo a doacdes de sangue durante as festividades do Carnaval. Participaram da acao
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grandes escolas de samba do Rio de Janeiro, que integram as atividades trazendo ritmistas,
passistas e casais de mestre-sala e porta-bandeira para o saldo de doacéao da unidade. Em
marco, ja sob o impacto da pandemia de Covid-19, o Hemorio elaborou medidas compostas
no Plano de Contingéncia estadual para atuacao durante o periodo e na prevengao ao avango
do virus, alinhado com as politicas de controle da SES-RJ. Os principais objetivos apontados
foram evitar o baixo estoque e a protecéo do doador.

Entre as principais estratégias estdo coletas externas em quartéis e batalhdes,
restricbes de caravanas ou grandes grupos no Saldo de Doadores da unidade, além da
identificacdo de visitantes sintomaticos que possam ter potencial de transmisséo. No final de
mar¢o o Hemorio desenvolveu a acao para realizar coleta de sangue em condominios do Rio.
“Hemorio em Casa” busca aumentar o numero de doacgdes durante periodo de pandemia,

facilitando a participacdo da populagédo que esta em isolamento.

Em 06/04/2020, a SES-RJ inicia estudos para uso de plasma de pacientes curados no
tratamento de infectados por Covid-19 no Hemorio, técnica que ja foi aplicada em casos de
Ebola e HIN1, e é mais uma estratégia no combate de casos graves de Covid-19. A pandemia
do novo Coronavirus que ja assolava a China no final de 2019 e, posteriormente, paises da
Asia e Europa, demandou que no final de janeiro de 2020, a SES-RJ em parceria com 0
COSEMS-RJ, representando os 92 Secretarios Municipais de Saude e entidades vinculadas
a Saude Publica, iniciassem as primeiras a¢ées no intuito de preparacgéo do sistema de saude
publico no ambito estadual para o enfrentamento a pandemia.

Em anexo, sera apresentada a Linha do Tempo das a¢bes desenvolvidas pela SES-
RJ no 1° quadrimestre do exercicio 2020.

12 CONSIDERACOES FINAIS

A inflexdo realizada do ciclo anterior de planejamento em saude 2016-2019 para o
atual ciclo 2020-2023, que se expressa em seus dois instrumentos iniciais de formulacéo de
politicas de saude, o Plano Estadual de Saude 2020-2023 - PES e a Programacao Anual de
Saude - PAS 2020 foi fortemente impactada pela pandemia do novo Coronavirus. Em outras
palavras, o propésito de organizar e qualificar a Rede de Atencdo a Saude (RAS), de modo a
impactar positivamente nos resultados sanitarios para a populacao fluminense, expresso na
12 Diretriz dos referidos documentos, ndo pode ser implementado, como se verificou no
monitoramento e avaliagcdo dos resultados no primeiro quadrimestre. O que se pode observar

de fato, foram os efeitos dramaticos da entrada do novo Coronavirus no Brasil, e em especial
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no Rio de Janeiro - nas Regifes Metropolitanas - na situacdo de saude da populagéo e seu
impacto no sistema publico de saude.

Um processo semelhante ao desenvolvido na construgédo do PES e da PAS em vigor,
que pressupunha forte articulagdo interna na SES-RJ, ndo pode ser realizado para a
construcao deste Relatdrio, em fungéo das restricbes impostas pela pandemia. Nos primeiros
resultados jA se manifesta sua repercussao e emerge a convicgdo da necessidade de
realinhamento interno para que sejam incluidas na Programag&o Anual de Saude, metas e

acOes condizentes com o grave cenario e seus desdobramentos ao longo do ano.

Por fim, o esfor¢o de planejamento desta instituicdo de salude, que enfrenta a crise de
maior impacto na saude publica brasileira dos dltimos cem anos, tera que ser fortalecido e
integrado aos demais atores sociais, na busca de alternativas de superagdo e perspectivas

de futuro, diante da grave situagdo sanitaria instalada no estado do Rio de Janeiro.



