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LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

AAD)

ACCR
ADIVITAIS
AIDS
AUDSUS
ANVISA
ASCOM
ASSCDE
ASSCONV
ASSIMS

ASSPS
ASSREG
AT
ATAN
ATH
ASSPLO
CAAC

CAARVS

CAPS
CAST

CCIH
CEAF

CECIH

CENTRA-RIO

CER
CEREST
CESP
CESPE

CES-RJ
CET
CIASS

CiB
CIHDOTT

CIR
CMS
CNES

ASSESSORIA DE ATENDIMENTO DE DEMANDAS
JUDICIAIS

ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO DE RISCO
ASSESSORIA DE DADOS VITAIS

SINDROME DA IMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA
AUDITORIA SUS

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA
ASSESSORIA DE COMUNICACAO

ASSESSSORIA DE COMUNICACAO, DESIGN E EVENTOS
ASSESSORIA DE CONVENIOS

ASSESSORIA DE INFORMACAO E MONITORAMENTO
EM SAUDE

ASSESSORIA DE PLANEJAMENTO EM SAUDE
ASSESSORIA DE REGIONALIZAGCAO

ATUALIZACAO TECNOLOGICA

AREA TECNICA DE ALIMENTACAO E NUTRICAO
ASSESSORIA TECNICA DE HUMANIZAGAO

ASSESSORIA DE PLANEJAMENTO ORCAMENTARIO
CENTRO DE ATENDIMENTO AO ADOLESCENTE E A
CRIANCA

COORDENACAO DE APOIO AS ACOES REGIONAIS DE
VIGILANCIA EM SAUDE

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

COORDENACAO DE APOIO  DIAGOSTICO E
TERAPEUTICO

COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR
COMPONENTE ESPECIALIZADO DA  ASSISTENCIA
FARMACEUTICA

COORDENACAO ESTADUAL DE CONTROLE DE
INFECCAO HOSPITALAR

CENTRO DE TRATAMENTO E REABILITACAO DE
ADICTOS

CENTRAL ESTADUAL DE REGULACAO

CENTRO DE REFERENCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR
COMITE ESTADUAL DE SEGURANCA DO PACIENTE
COORDENACAO DE EQUIDADE EM SAUDE PARA
POPULACOES ESPECIFICAS

CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO
CENTRAL ESTADUAL DE TRANSPLANTE

CENTRO DE INFORMACAO E ANALISE DA SITUACAO
DE SAUDE

COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

COMISSOES INTRA-HOSPITALARES DE DOACAO DE
ORGAOS E TECIDOS PARA TRANSPLANTE

COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL

CONSELHOS MUNICIPAIS DE SAUDE

CADASTRO NACIONAL DOS ESTABELECIMENTOS DE
SAUDE
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COFI-PNAISP COFINANCIAMENTO POLITICA NACIONAL DE ATENCAO
INTEGRAL A SAUDE DAS PESSOAS PRIVADAS DE
LIBERDADE NO SISTEMA PRISIONAL

COSEMS CONSELHO DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE

CPRJ CENTRO PSIQUIATRICO DO RIO DE JANEIRO

cooTQ COORDENACAO TECNICA DE QUALIDADE

CREGs CENTRAIS REGIONAIS DE REGULACAO

CRLS CAMARA DE RESOLUCAO DE LITIGIOS DE SAUDE

CT/CIB CAMARA TECNICA DA COMISSAO INTERGESTORES
BIPARTITE

CUPA 24H COORDENACAO DE UNIDADES DE PRONTO
ATENDIMENTO 24 H

CVA COORDENACAO DE VIGILANCIA AMBIENTAL

CVE COORDENACAO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

CVPS COORDENACAO DE VIGILANCIA E PROMOCAO DE
SAUDE

DANT DOENCAS E AGRAVOS NAO TRANSMISSIVEIS

DCNT DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS

DEGASE DEPARTAMENTO GERAL DE ACOES SOCIOEDUCATIVAS

DENASUS DEPARTAMENTO NACIONAL DE AUDITORIA DO SUS

DIVDANT DIVISAO DE VIGILANCIA DE DOENCAS E AGRAVOS NAO
TRANSMISSIVEIS

DOERJ DIARIO OFICIAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

DOMI DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

DSAT DIVISAO DE SAUDE DO TRABALHADOR

EAD ENSINO A DISTANCIA

EAP SERVICO DE AVALIACAO E ACOMPANHAMENTO DAS

MEDIDAS TERAPEUTICAS APLICAVEIS A PESSOA COM
TRANSTORNO MENTAL EM CONFLITO COM A LEI

ERJ ESTADO DO RIO DE JANEIRO

FIOCRUZ FUNDACAO OSWALDO CRUZ

FSRJ FUNDACAO SAUDE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

GABSEC GABINETE DO SECRETARIO

Gl GERENCIA DE IMUNIZACAO

GM/MS GABINETE DO MINISTRO/MINISTERIO DA SAUDE

GT GRUPO DE TRABALHO

GTH GRUPO DE TRABALHO DE HUMANIZACAO

GTIE GRUPO DE TRABALHO INTERSETORIAL ESTADUAL

HCV VIRUS DA HEPATITE C

HCV-RNA TESTE DE HEPATITE C

HEAN HOSPITAL ESTADUAL ANCHIETA

HECC HOSPITAL ESTADUAL CARLOS CHAGAS

HEER HOSPITAL ESTADUAL EDUARDO RABELLO

HEGV HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS

HEMORIO INSTITUTO DE HEMATOLOGIA ARTHUR DE SIQUEIRA
CAVALCANTI

HEMORREDE REDE NACIONAL DE SERVICOS DE HEMATOLOGIA E
HEMOTERAPIA

HESM HOSPITAL ESTADUAL SANTA MARIA

HFA HOSPITAL FEDERAL DO ANDARA[

HFB HOSPITAL FEDERAL DE BONSUCESSO

HFCF HOSPITAL FEDERAL CARDOSO FONTES
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HIV
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NAT
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HOSPITAL FEDERAL DE IPANEMA

HOSPITAL FEDERAL DA LAGOA

HOSPITAL FEDERAL DOS SERVIDORES DO ESTADO
VIRUS DA IMUNODEFICIENCIA HUMANA

SISTEMA NACIONAL DE GESTAO DE ASSISTENCIA
FARMACEUTICA

HOSPITAL UNIVERSITARIO PEDRO ERNESTO

INSTITUTO DE ASSISTENCIA AOS SERVIDORES DO
ESTADO DO RIO DE JANEIRO

INSTITUTO ESTADUAL DO CEREBRO

INSTITUTO ESTADUAL DE CARDIOLOGIA ALOYSIO DE
CASTRO

INSTITUTO ESTADUAL DE DIABETES E
ENDOCRINOLOGIA LUIZ CAPRIGLIONE

INSTITUTO ESTADUAL DE DERMATOLOGIA SANITARIA
INSTITUTO ESTADUAL DE INFECTOLOGIA SAO
SEBASTIAO

INSTITUTO ESTADUAL DE DOENCAS DO TORAX ARY
PARREIRAS

INICIATIVA HOSPITAL AMIGO DA CRIANCA
IMPLEMENTACAO DE INFECCAO LATENTE POR
TUBERCULOSE

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER

INSTITUTO NACIONAL DE INFECTOLOGIA EVANDRO
CHAGAS

INSTITUTO NACIONAL DE TRAUMATOLOGIA E
ORTOPEDIA JAMIL HADDAD

INFECCOES RELACIONADAS A ASSISTENCIA A SAUDE
INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS
INSTITUTO VITAL BRAZIL

JOINT COMMISSION INTERNATIONAL
LABORATORIO CENTRAL NOEL NUTELS

LEI DE DIRETRIZES ORCAMENTARIAS

LESBICAS,  GAYS,  BISSEXUAIS, TRAVESTIS E
TRANSEXUAIS

MORTE ENCEFALICA

MODELO DE EXCELENCIA EM GESTAO PUBLICA
MICOBACTERIAS NAO TUBERCULOSAS

MINISTERIO DA SAUDE

NUCLEOS DE ACOLHIMENTO A FAMILIA

NUCLEO DE ALIMENTACAO E NUTRICAO

NUCLEOS DE ACESSO A QUALIDADE HOSPITALAR
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA AO JUDICIARIO
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM ACOES DE SAUDE
NUCLEOS DESCENTRALIZADOS DE VIGILANCIA EM
SAUDE

NUCLEO ESTADUAL DE SAUDE MENTAL
ORGANIZACAO NAO GOVERNAMENTAL
ORGANIZACOES DE PROCURA DE ORGAOS
ORGANIZACOES SOCIAIS DA SAUDE

PROGRAMA DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA
MULHER, CRIANCA E ADOLESCENTE
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PAS PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE

PBF PROGRAMA BOLSA FAMILIA

PCCS PLANO DE CARGOS, CARREIRAS E SALARIOS

PEG/SES PROGRAMA DE EXCELENCIA EM GESTAO DA
SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE

PEORJ PROJETO DE ENFRENTAMENTO DA OBESIDADE NO
ESTADO DO RIO DE JANEIRO

PEP PROFILAXIA POS-EXPOSICAO DE RISCO

PEP PRONTUARIO ELETRONICO DO PACIENTE

PET PROGRAMA ESTADUAL DE TRANSPLANTE

PMMA POLIMETILMETACRILATO

PNAISARI POLITICA DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DE
ADOLESCENTES EM CONFLITO COM A LEI

PNAISP POLITICA NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE
DAS PESSOAS PRIVADAS DE LIBERDADE NO SISTEMA
PRISIONAL

PNH POLITICA NACIONAL DE HUMANIZACAO

PPC POLICLINICA PIQUET CARNEIRO

PPP PARCERIA PUBLICO-PRIVADA

PREFAPS PROGRAMA ESTADUAL DE FINANCIAMENTO DA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

PREP PROFILAXIA PRE-EXPOSICAO DE RISCO

PRI PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO

PVHIV PESSOAS VIVENDO COM HIV

QR CODE CODIGO QR — QUICK RESPONSE (RESPOSTA RAPIDA)

RA RELATORIO DE AVALIACAO

RAG RELATORIO ANUAL DE GESTAO

RAPS REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL

RAS REDE DE ATENCAO A SAUDE

RCBP REGISTRO DE CANCER DE BASE POPULACIONAL

RCPD REDE DE CUIDADOS A PESSOA COM DEFICIENCIA

RDQA RELATORIO  DETALHADO DO  QUADRIMESTRE
ANTERIOR

RIOFARMES FARMACIA ESTADUAL DE MEDICAMENTOS ESPECIAIS

RJ RIO DE JANEIRO

RNDS REDE NACIONAL DE DADOS EM SAUDE

RUE REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

SAECA SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO ESPECIALIZADA,
CONTROLE E AVALIACAO

SAFIE SUPERINTENDENCIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
E INSUMOS ESTRATEGICOS

SAMU SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA

SAPS SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

SUPAPS SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO PSICOSSOCIAL E
POPULACOES EM SITUACOES DE VULNERABILIDADE

SIEVS SUPERINTENDENCIA DE INFORMACOES ESTRATEGICAS
EM VIGILANCIA EM SAUDE

SB SAUDE BUCAL

SBD SOCIEDADE BRASILEIRA DE DERMATOLOGIA

SEAUD SERVICO DE AUDITORIA

SECID SECRETARIA DE ESTADO DE CIDADES
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SE-CIR SECRETARIA EXECUTIVA DA COMISAO INTERGESTORES
REGIONAL

SER SISTEMA ESTADUAL DE REGULACAO

SES SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SES/OUVGERAL OUVIDORIA GERAL DA SES

SH SERVICO DE HEMOTERAPIA

SIA SISTEMA DE INFORMAGAO AMBULATORIAL

SICLOM SISTEMA  DE  CONTROLE  LOGIISTICO  DE
MEDICAMENTOS

SIGME SISTEMA INFORMATIZADO DE GERENCIAMENTO DE
MEDICAMENTOS ESPECIALIZADOS

SIH SISTEMA DE INFORMAGAO HOSPITALAR

SIMC SISTEMA DE MONITORAMENTO CLINICO DAS PESSOAS
VIVENDO COM HIV/AIDS

SINAN SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAVOS DE
NOTIFICACAO

SIPNI SISTEMA DE INFORMACOES DO PROGRAMA NACIONAL
DE IMUNIZAGOES

SISAB SISTEMA DE INFORMACAO EM SAUDE PARA A
ATENCAO BASICA

SISAGUA SISTEMA DE INFORMACAO DE VIGILANCIA DA
QUALIDADE DA AGUA

SISAUD/SUS SISTEMA DE AUDITORIA DO SUS

SKU STOCK KEEPING UNITS (UNIDADES DE MANUTENCAO
DO ESTOQUE)

SMI SISTEMA DE MONITORAMENTO DE INDICADORES

sMQu SUPERINTENDENCIA DE MONITORAMENTO DA
QUALIDADE DAS UNIDADES DE SAUDE

SMS SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

SNA SISTEMA NACIONAL DE AUDITORIA

SOTA SERVICO DE OBESIDADE E  TRANSTORNOS
ALIMENTARES

SRT SERVICOS RESIDENCIAIS TERAPEUTICOS

SUBACG SUBSECRETARUA DE  ACOMPANHAMENTO  DE
CONTRATOS DE GESTAO

SUPES SUPERINTENDENCIA DE EDUCACAO EM SAUDE

SUBEXE SUBSECRETARIA EXECUTIVA

SUBFES SUBSECRETARIA DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE

SUBGERAL SUBSECRETARIA GERAL

SUBJUR SUBSECRETARIA JURIDICA

SUBAS SUBSECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE

SUBGE SUBSECRETARIA DE GESTAO ESTRATEGICA

SUPINF SUPERINTENDENCIA DE INFORMATICA

SUPLS SUPERINTENDENCIA DE LOGISTICA E SUPRIMENTOS

SUPREGU SUPERINTENDENCIA DE REGULACAO

SUPRH SUPERINTENDENCIA DE RECURSOS HUMANOS

SUPSGI SUPERINTENDENCIA DE SERVICOS GERAIS E
INFRAESTRUTURA

SUPUPPH SUPERINTENDENCIA DE UNIDADES PROPRIAS E PRE-
HOSPITALARES

SuUS SISTEMA UNICO DE SAUDE
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SUPUGVS SUPERINTENDENCIA DE GESTAO DE VIGILANCIA EM
SAUDE

SVEA SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
E AMBIENTAL

SUPVS SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA -
SUVISA

SUBVAPS SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA E ATENGCAO PRIMARIA

TABNET TABULADOR DE dados de sistemas de informagdo em
salde via Internet

TABNET BD TABULADOR DE BANCO DE DADOS DE COBERTURAS
VACINAIS

TB TUBERCULOSE

TBMR TUBERCULOSE MULTIRRESISTENTE

TFD TRATAMENTO FORA DE DOMICILIO

TR TERMO DE REFERENCIA

TRS TERAPIA RENAL SUBSTITUTIVA

UERJ UNIVERSIDADE ESTADUAL DO RIO DE JANEIRO

UFRJ UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO

ul UNIDADE INTERMEDIARIA

UPA UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

uTl UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

VEH VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA HOSPITALAR

VIGDANT VIGILANCIA DAS DOENCAS E AGRAVOS NAO
TRANSMISSIVEIS

VIGIAGUA VIGILANCIA DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO
HUMANO

VO - CVE VERIFICACAO DE OBITOS - COORDENACAO DE

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
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1. IDENTIFICAGAO

1.1. INFORMACOES TERRITORIAIS

Considerando que no momento da elaboragdo do 32 RDQA 2021 algumas informagdes
constantes do DigiSUS, cuja fonte é o Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude
(SIOPS), encontravam-se desatualizadas, seguem abaixo as informagdes completas.
UF:RJ
Estado: RIO DE JANEIRO
Area: 43.696,00 Km?
Populagdo: 17.463.349 Hab.

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 31/01/2022

1.2. SECRETARIA DE SAUDE

Nome do Orgdo: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO
NUmero CNES: 3343715

CNPJ: 424987170001-51

E-mail: gab.ses@saude.rj.gov.br

Telefone: (21) 2332-3715

Endereco: RUA MEXICO 128 5° Andar — Gabinete

1.3. INFORMACOES DA GESTAO
Governador(a) em Exercicio: CLAUDIO CASTRO

Secretario(a) de Saude: ALEXANDRE OTAVIO CHIEPPE - nomeado em 04/05/2021 DOERJ de
05/05/2021

E-mail secretario(a): gab.ses@saude.rj.gov.br

Telefone secretério(a): (21) 2332-3715

1.4. FUNDO DE SAUDE
Instrumento de criagdo: LEI

Data de criacdo: 08/1989

10
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CNPJ: 35.949.791/0001-85

Natureza Juridica: FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA ESTADUAL OU DO DISTRITO

FEDERAL

Gestor do Fundo: FABRICIO SILVA QUIROGA — nomeado em 11 de maio de 2021
Fonte: Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro

Data da consulta: 31/01/2022
1.5. PLANO DE SAUDE

Periodo do Plano de Saude: 2020-2023

Status do Plano: Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 31/01/2022

1.6. INFORMAGOES SOBRE REGIONALIZAGAO

Baia da Ilha Grande 2.080,55 300.287,00 144,33
Baixada Litoranea 2.695,47 870.304,00 322,88
Centro-Sul 3.218,98 343.570,00 106,73
Metropolitana | 3.440,12 10.585.667,00 3.077,13
Metropolitana Il 2.712,35 2.145.025,00 790,84
Médio Paraiba 6.189,60 922.318,00 149,01
Noroeste 5.888,43 350.591,00 59,54
Norte 9.215,56 964.428,00 104,65
Serrana 8.255,01 981.159,00 118,86

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

1.7. CONSELHO DE SAUDE
Instrumento de Criacdo: LEI
Data de Criagdo: 01/1991

Endereco: RUA MEXICO 128 - SALAS 512/513 Centro

11
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CEP: 20031142
E-mail: conselho@saude.rj.gov.br
Telefone: (21) 2332-3715

Nome do Presidente: ALEXANDRE OTAVIO CHIEPPE

Fonte: SIOPS e Secretaria Estadual de Saude do Rio de Janeiro

Ano de referéncia: 2022

Numero de conselheiros por segmento

Usuarios 34
Governo 10
Trabalhadores 17
Prestadores 8

Fonte: Conselho Estadual de Saude do Rio de Janeiro

Data da consulta: 20/09/2021

12
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2 INTRODUCAO

A Secretaria Estadual da Saude do Rio de janeiro (SES/RJ) apresenta o Relatdrio Detalhado do
Quadrimestre Anterior (RDQA) do 32 Quadrimestre de 2021 (setembro a dezembro) relativo as agdes e
servigcos de saude do Estado do Rio de Janeiro. Conforme a Portaria de Consolidagdo N2 1, de 28 de
setembro de 2017, do Ministério da Saude, que estabelece as diretrizes para o processo de planejamento
no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS), e o artigo N2 36, da Lei Complementar N2 141, de 13 de
janeiro de 2012, o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) é um instrumento de
monitoramento e acompanhamento da execugdo do Plano Estadual de Salde (PES) e da Programacgdo
Anual de Saude (PAS), e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos meses de maio, setembro
e fevereiro, em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagdo

O DigiSUS Gestor - Mddulo Planejamento (DGMP) foi disponibilizado para acesso dos estados,
municipios e Distrito Federal no inicio de maio de 2019, apds publicagdo da Portaria N2 750, de 29 de abril
de 2019, a qual regulamentou o seu uso. O DGMP deve ser obrigatoriamente utilizado pelos estados,
Distrito Federal e municipios, para registro de informagGes e documentos relativos ao Plano de Saude, a
Programacao Anual de Saude e as metas da Pactuagdo Interfederativa de Indicadores; para elaboragdo
de Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - RDQA e Relatdrio Anual de Gestdo — RAG e para envio
ao Conselho de Saude respectivo das metas da Pactuagdo Interfederativa de Indicadores, para inclusdo
da analise e do parecer conclusivo pelo Conselho, do RDQA, para inclusdo da analise pelo Conselho, nos
termos do art. 41 da Lei Complementar n2 141, de 13 de janeiro de 2012 e do RAG, para inclusdo da
analise e do parecer conclusivo pelo Conselho, nos termos do § 12 do art. 36 da Lei Complementar n? 141,
de 2012. O DGMP substitui os sistemas SARGSUS e SISPACTO, para fins de inser¢do de informagdes de
documentos referentes ao ano de 2018 em diante. Assim, a estrutura do 22 RDQA 2021 esta
compatibilizada com o DigiSUS — Mddulo Gestor, a qual apresenta informacGes semelhantes a estrutura
do Relatério Anual de Gestdo (RAG).

Salienta-se que, tanto os resultados de producdo dos servigos quanto os dos indicadores
passiveis de apuragdo quadrimestral sdo preliminares. Tal situagdo ocorre em virtude da forma de
contabilizagcdo dos dados de producdo, que sdo regidos pelo Sistema de Informag¢Ges Ambulatoriais do
SUS (SIA/SUS) e pelo Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Estes sistemas registram a
produgdo que pode sofrer alteragdes até quatro (4) meses apds a data de realizagdo dos procedimentos
ambulatoriais e até seis (6) meses apds a data da alta da internagdo. E os dados de investigacdo dos 6bitos
infantis e fetais, maternos, e de mulheres em idade fértil que somente se encerram com o fechamento
anual da base de dados do Sistema de Informagdo de Mortalidade (SIM) nacional (apds 18 meses do ano
vigente), entre outras especificidades de outros indicadores.

Sinalizamos também o fato de que foi definido o ajuste do valor de alcance maximo das metas

para 100%, tanto para as metas cumpridas, quanto para aquelas que obtiveram resultados acima dos
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valores programados para o quadrimestre, restando as explicagdes para metas superadas no campo das
justificativas/observacges.

As informacgdes do 32 RDQA sdo apresentadas no DigiSUS Gestor - Médulo Planejamento (DGMP)
da seguinte forma: Dados demograficos e de morbimortalidade; Dados da produgdo de servigos no SUS;
Rede fisica prestadora de servigos ao SUS; Profissionais de Saude trabalhando no SUS; Indicadores de
Pactuagdo Interfederativa passiveis de apuragdo quadrimestral; Execu¢do Orcamentaria e Financeira;
Auditorias e, por fim, Analises e Considera¢des Gerais.

A realizagao desse 32 relatdrio quadrimestral 2021 ocorre ainda durante a vigéncia da pandemia
de COVID-19. Assim, para enfrentar a pandemia, que impGe adaptagdes continuas e urgentes em um
cendrio de incertezas, as equipes envolvidas na gestdo da SES/RJ realizam atualizacbes constantes no
plano estadual de resposta de emergéncia ao Coronavirus/Covid-19, com base nas publicacdes do cenario
epidemioldgico da Covid-19 no estado do Rio de Janeiro, na nova versdo do Painel Coronavirus que
contém informagGes mais acessiveis sobre a Covid-19 no Estado do Rio. Todos os dados estdo disponiveis

no endereco https://painel.saude.rj.gov.br/monitoramento/covid19.html#) e nas publicacdes semanais

do Mapa de Risco da Covid-19.

A Assessoria de Planejamento agradece a todos os colaboradores da Secretaria de Estado de
Salde do Rio de Janeiro (SES/RJ) que, mesmo diante do cenario pandémico, reuniram esforcos para a
construcgdo deste instrumento de monitoramento e acompanhamento da execugdo do Plano Estadual de
Saude (PES) e da Programagdo Anual de Saude (PAS) 2021, que registra o trabalho, constituindo, além do
cumprimento de metas e a¢Oes de saude para 2021, memdria institucional para esta Secretaria de Estado

de Saude do Rio de Janeiro.

Assessoria de Planejamento em Salde
Subsecretaria Geral

Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro
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3. DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

3.1. POPULAGAO ESTIMADA POR SEXO E FAIXA ETARIA

Periodo: 2021

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0a4anos 575123 548521 1123644
5a9anos 563335 537734 1101069
10 a 14 anos 539267 515868 1055135
15 a 19 anos 580133 558014 1138147
20 a 29 anos 1322966 1315760 2638726
30 a 39 anos 1312064 1380567 2692631
40 a 49 anos 1174072 1302783 2476855
50 a 59 anos 994563 1152323 2146886
60 a 69 anos 724786 920651 1645437
70 a 79 anos 363800 524402 888202
80 anos e mais 156162 303295 459457
Total 8306271 9059918 17366189

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet). Data
da consulta: 31/01/2022.

Populagdo do estado do Rio de Janeiro, por sexo e faixa etéria,
2020.

m0a4anos

M 5a9anos

m 10 a 14 anos
15a 19 anos

W20 a 29 anos

M 30a39anos

W 40 a 49 anos

W50 a 59 anos

B 60 a 69 anos

B 70a79anos

B 80 anos e mais

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE. Estas
estimativas foram adotadas pela SES-RJ conforme Deliberagdo CIB-RJ n26.250 de 10 de setembro de 2020.
Consulta em 30/01/2022.
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A estrutura etdria fluminense evidencia pequena maioria do sexo masculino na populagdo no

grupo etario jovem (entre 0 e 19 anos) e crescente predominio do sexo feminino em todas os demais

grupos etarios (adultos e idosos), com as mulheres representando 52% da populagdo residente no ERJ.

Populagdo residente no ERJ por grupo etario e sexo

Populaggo jovens adultos idosos total %

Feminino 2.160.137 5.151.433 1.748.348 9.059.918 52%
Masculino 2.257.858 4.803.665 1.244.748 8.306.271 48%
total 4.417.995 9.955.098 2.993.096 17.366.189 100%

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE. Estas
estimativas foram adotadas pela SES-RJ conforme Deliberagdo CIB-RJ n26.250 de 10 de setembro de 2020.
Consulta em 30/01/2022.

Populacao residente no ER] por grupo etario e sexo

2020

70,0%

58,4%
60,0% 51,7% 0

0,
50,0% ao% S C48,3%
o 41,6%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0,0%
jovens adultos idosos

B Feminino H Masculino

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE. Estas estimativas foram
adotadas pela SES-RJ conforme Deliberagdo CIB-RJ n2 6.250 de 10 de setembro de 2020. Consulta em 30/01/2022.

O envelhecimento da populagdo é uma tendéncia no estado do Rio de Janeiro. Cerca de 17% da
populagdo residente no ERJ tem 60 anos ou mais, sinalizando a necessidade de investimento de maiores
recursos para a redugdo dos fatores de risco das doengas crénicas nao transmissiveis, por meio da
promocdo de habitos de vida mais saudaveis, e para a melhoria da atenc¢do a salude, garantindo detecc¢édo
precoce e tratamento oportuno, dada a expectativa de aumento continuo da pressdo sobre toda a Rede

de Atencdo a Saude, e progressivo aumento de gastos com atencdo especializada.
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Divisdo da Populagdo Residente no Estado do Rio de Janeiro de acordo
com grupos populacionais especificos, 2020.

12.000.000

57%

10.000.000

8.000.000

6.000.000

4.000.000

17%

2.000.000

jovens adultos idosos

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE. Estas estimativas foram
adotadas pela SES-RJ conforme Deliberagio CIB-RJ n2 6.250 de 10 de setembro de 2020. Consulta em 30/01/2022.

Combinada ao envelhecimento, a tripla carga de doengas (doengas infecciosas, doengas crénicas
ndo transmissiveis e causas externas), que predomina no estado do Rio de Janeiro, desenha um cenario
onde o Sistema Unico de Satde, e mais especificamente a Atengdo Primaria, ganham centralidade. Além
das agGes de promogao da saude, destacam-se como prioridades as a¢Ses de imunizagdo, o controle da
hipertensdo e do diabetes, acGes de prevencdo e combate as doencas infecciosas e ao uso abusivo de
alcool, assim como a atencgdo psicossocial e as a¢des intersetoriais para o combate a violéncia, haja vista
o impacto dessas doengas e agravos no numero de mortes prematuras.

Destaca-se também que questGes demograficas tém sido apontadas como determinantes para a
severidade da pandemia por COVID 19, como seu impacto na sobrecarga dos sistemas de saude e nas
altas taxas de morbimortalidade. Como existe um grande diferencial etdrio na morbidade e mortalidade
por COVID-19, aspectos demograficos, como a estrutura etaria da populagdo, tém impacto direto no
ntimero de complicacdes em fungdo da doenca e no nimero de mortes. E esperado, portanto, taxas de
brutas de internagdo e de mortalidade mais altas em populagdes mais envelhecidas.

A populagdo residente apresenta uma concentragao nas regides metropolitanas, representando

cerca de 73% da populagdo total nessas regides.
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Distribuicdao da populacdo do ERJ, segundo Regido de Saude

M Baia da llha Grande
M Baixada Litoranea
Centro-Sul
Médio Paraiba
W Metropolitana |
B Metropolitana Il
B Noroeste

H Norte

MW Serrana

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE. Estas estimativas foram
adotadas pela SES-RJ conforme Deliberagdo CIB-RJ n2 6.250 de 10 de setembro de 2020. Consulta em 24/01/2022.

3.2. NASCIDOS VIVOS

Entre 2010 e 2015, houve aumento no nimero de nascidos vivos no estado do Rio de Janeiro.
Apbs a epidemia de Zika virus, detectada no segundo semestre de 2015, se observou uma redug¢do dos
nascimentos em 2016, e o seu aumento, possivelmente compensatério, em 2017. Desde entdo, se
registram quedas na natalidade no estado. De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica —
IBGE, no estudo de projecdo da populagdo do Brasil e das Unidades da Federagdo, observa-se uma
reducdo no total de nascidos vivos no estado, entre os anos de 2015 e 2021, se mantendo a tendéncia de
gueda da fecundidade. A taxa de fecundidade total (TFT) do Estado do Rio de Janeiro possui uma trajetéria
decrescente na maioria do periodo estudado da proje¢do do IBGE (2010-2060). Em 2010, o Estado do Rio
de Janeiro registrou uma média de 1,59 filho por mulher, apresentando uma elevagdo nos primeiros cinco
anos da série, chegando em 2020 ao valor de 1,73. No entanto, segundo a Rede Interagencial de
Informacdes para a Saude (RIPSA, 2008), taxas inferiores a 2,1 sugerem niveis de fecundidade insuficiente
para assegurar a reposicdo populacional. Até o 32 quadrimestre de 2021 foram registrados 184.614

nascimentos de residentes.

Nascidos Vivos no estado do Rio de Janeiro, segundo residéncia da mae. Série histdrica 2016-
2021.

2016 2017 2018 2019 2020 2021

Nascidos Vivos 219.129 223.224 220.526 208.239 199.123 184.614
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Nascidos Vivos - SINASC: 2010 a 2017: Ministério da Saude MS. Situagdo da
base nacional em 23/05/2019. 2018 em diante: Secretaria Estadual de Salde - SES/RJ. Situagdo da base estadual em
24/01/2022, com nascimentos ocorridos até janeiro/2022. Consulta em 30/01/2022.
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Entre os anos de 2016 e 2021 houve redugdo de 15,8% no nimero de nascidos vivos. E
importante ressaltar que a pandemia de Covid-19, nos anos de 2020 e 2021, pode ter contribuido para
uma queda ainda mais acentuada da natalidade.

Nascidos vivos -2015 a 2021
Residentes no ERJ

_
_
_

2019

2021

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE. Estas estimativas foram
adotadas pela SES-RJ conforme Deliberagdo CIB-RJ n2 6.250 de 10 de setembro de 2020. Consulta em 24/01/2022.

3.3. PRINCIPAIS CAUSAS DE INTERNAGAO

Morbidade Hospitalar de residentes do estado do Rio de Janeiro, segundo capitulo da CID-10.
Série historica 2016-2021.
Diagn. principal - capitulo 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e
parasitarias

39.388 | 37.766 | 41.260 | 46.516 | 86.408 |102.488

Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 47.038 | 48.243 | 53.233 | 56.574 | 45.108 | 42.664
Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos
orgaos hematopoéticos e alguns 6.998 7.993 8.381 9.029 7.216 6.553

transtornos imunitarios
Capitulo 4 - Doengas enddcrinas,
nutricionais e metabdlicas

12.988 | 12.139 | 12.367 | 13.054 | 10.808 | 9.167

Capitulo 5 - Transtornos mentais e

. 10.750 | 11.392 | 10.709 | 12.344 | 9.157 | 9.426
comportamentais

Capitulo 6 - Doencgas do sistema nervoso 11.051 | 11.274 | 12.009 | 11.625 | 8.073 8.070

Capitulo 7 - Doengas do olho e anexos 6.153 7.697 | 10.386 | 11.370 | 5.346 8.324

Capitulo 8 - Doengas do ouvido e da
apofise mastoide

1.193 1.364 1.190 1.513 750 751

19




VERN DO ESTADO

. [P co
szeese {vzyF RIO DE JANEIRO

Capitulo 9 - Doengas do aparelho

R L. 65.734 | 65.343 | 68.799 | 73.050 | 59.910 | 54.339
circulatorio

Capitulo 10 - Doengas do aparelho

.. 51.862 | 48.184 | 52.574 | 53.380 | 42.475 | 37.612
respiratorio

Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo | 56.226 | 58.129 | 64.343 | 64.642 | 44.170 | 41.906

Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido

A 15.669 | 15.717 | 17.311 | 18.586 | 13.064 | 12.755
subcutaneo

Capitulo 13 - Doengas do sistema

. L 13.607 | 13.043 | 13.461 | 14.347 | 8.837 9.558
osteomuscular e do tecido conjuntivo

Capitulo 14 - Doengas do aparelho

geniturinario 42.521 | 43.157 | 47.610 | 52.792 | 36.067 | 34.588

Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 146.670 | 160.252 | 166.248 | 160.023 | 155.636 | 136.223

Capitulo 16 - Algumas afeccdes originadas

. . 17.766 | 18.834 | 18.196 | 17.757 | 18.459 | 16.105
no periodo perinatal

Capitulo 17 - Malformag6es congénitas,

. : s 5.414 5.934 6.051 7.197 4.623 5.128
deformidades e anomalias cromossomicas

Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados
anormais de exames clinicos e de 11.056 | 12.412 | 12.463 | 13.004 | 11.309 | 10.531
laboratdrio, ndo classif. em outra parte

Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e
algumas outras consequéncias de causas 64.134 | 68.681 | 72.963 | 77.101 | 73.502 | 68.029
externas

Capitulo 21 - Fatores que influenciam o
estado de saude e o contato com os 10.163 | 12.013 | 15.716 | 15.177 | 10.463 | 11.254
servigos de saude

Capitulo 22 - Cédigos para propdsitos

.. 0 3 0 2 21 8
especiais

Total 636.381 | 659.570 | 705.270 | 729.083 | 651.402 | 625.479

Fonte: Internacgdes Hospitalares: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS: Ministério da Saude - MS.
*Dados de 2020 e 2021 sdo preliminares, com situagéo da base nacional em 10/01/2022, sujeitos a retificagdo. Tabnet
SES-RJ. Consulta em 25/01/2022.

Em consulta realizada em 25 de janeiro de 2022, se observou o registro de 625.479 internagdes
hospitalares aprovadas de residentes no estado do Rio de Janeiro, na base nacional do Sistema de
Informacgdes Hospitalares do SUS - SIH-SUS (situacdo da base em 10/01/2022), no ano de 2021 (até
novembro).

As causas obstétricas (gravidez, parto e puerpério) foram a causa mais frequente das internagoes
de residentes (21,8%), no periodo. Excluidas estas causas, cerca de 21% das internacGes se deveram as
doencas infecciosas e parasitarias, em especial a COVID-19, sendo também frequentes, no periodo, as
internagOes por causas externas (13,9%), por doengas do aparelho circulatdrio (11,1%), por neoplasias
(8,7%), por doengas do aparelho digestivo (8,6%) por doengas do aparelho respiratério (7,7%), e doengas
do aparelho geniturinario (7,1%).
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Morbidade Hospitalar Proporcional dos Residentes do Estado do Rio de
Janeiro, segundo os Capitulos da CID 10 - 2021 (situa¢&o da base nacional
em 10/01/2022

Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério

Capitulo 1 - Algumas doencas infecciosas e...

Capitulo 19 - Lesdes, envenenamento e algumas...

Capitulo 9 - Doengas do aparelho circulatério
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores]

Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratodrio
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario

Capitulo 16 - Algumas afec¢Ges originadas no...
Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido...
Capitulo 21 - Fatores que influenciam o estado de...
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais...
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e...
Capitulo 5 - Transtornos mentais e...

Capitulo 4 - Doengas enddécrinas, nutricionais e...

Capitulo 7 - Doengas do olho e anexos
Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso

Capitulo 3 - Doencas do sangue e dos 6rgaos...
Capitulo 17 - Malformagdes congénitas,...
Capitulo 8 - Doengas do ouvido e da apofise...

Capitulo 22 - Cédigos para propdsitos especiais
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Fonte: Internagdes Hospitalares: Sistema de Informag&es Hospitalares do SUS - SIH/SUS: Ministério da Saude - MS.
*Dados de 2020 e 2021 s3o preliminares, com situagdo da base nacional em 10/01/2022, sujeitos a retificagdo.

Tabnet SES-RJ. Consulta em 25/01/2022

3.4. MORTALIDADE POR GRUPOS DE CAUSAS

Mortalidade de residentes do estado do Rio de Janeiro, segundo capitulo da CID-10. Série

historica 2016-2021.

Causa do 6bito - capitulo 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Capitulo 1-Algumas doencasinfecciosase | g ooe | 7439 | 8017 | 8.089 | 39.229 | 48.265
parasitérias
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 21.861 | 21.899 | 22.706 | 22.543 | 22.077 | 21.441
Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos
orgdos hematopoéticos e alguns transtornos 906 829 894 939 935 948
imunitarios
Capitulo 4 - Doencas enddcrinas, 8.090 | 7.979 | 8367 | 8496 | 8936 | 8.418
nutricionais e metabdlicas
Capitulo 5 - Transtornos mentais e 868 | 955 | 1.049 | 1.082 | 1.194 | 1.286
comportamentais
Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso 3.606 3.506 3.686 3.924 3.732 3.729
Capitulo 7 - Doencas do olho e anexos 2 3 4 4 3 2
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Capitulo 8 - Doengas do ouvido e da apdfise

L 22 21 29 37 16 18
mastoide
Capitulo 9 - Doengas do aparelho 41.265 | 38.080 | 38.188 | 38.699 | 37.056 | 37.128
circulatorio
Capitulo 10 - Doencas do aparelho 17.745 | 16.351 | 16.413 | 17.155 | 16.010 | 15.878
respiratorio
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo | 5.965 5.699 5.859 6.059 5.581 5.646
Capltul? 12 - Doengas da pele e do tecido 1,018 914 957 1.074 934 1.064
subcutaneo
Capitulo 13 - Doengas d.o 5|sterT1a ' 577 585 579 613 594 495
osteomuscular e do tecido conjuntivo
Capitulo 14 - Doengas do aparelho 6.014 | 5749 | 6.289 | 6.809 | 5.920 | 6.545
geniturinario
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério 185 198 176 179 232 326
Capitulo 16 - Algumas afeccdes originadas | cas | 553 | 1551 | 1455 | 1434 | 1.355
no periodo perinatal
CapltuI(? 17 - Malformagoes congenlAtas., 886 824 813 796 691 635
deformidades e anomalias cromossémicas
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados
anormais de exames clinicos e de 7.912 9.305 | 10.480 | 11.775 | 14.681 | 18.090
laboratorio, ndo classific
Capitulo 19 - LesOes, envenenamento e
algumas outras consequéncias de causas 2 - 3 - 3 12
externas
Capitulo 20 - Causas externas de morbidade | ) ooq | 14 615 | 14708 | 14.003 | 12.819 | 12.253
e de mortalidade
Capltglg 22 - Codigos para propdsitos i i 1 ) ) 95
especiais
Total 141.143 | 136.504 | 140.769 | 143.733 | 172.079 | 183.629

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ.
Situacdo da base estadual em 24/01/2022, com 6bitos ocorridos até dezembro/2021. Tabnet SES-RJ, consulta em

25/01/2022.

Nota: A partir de 2011, pode haver pequenas diferengas entre as informag¢des aqui apresentadas e as obtidas a partir
da base nacional. Isto se deve a retificagGes e inclusGes na base estadual, efetuadas posteriormente ao fechamento

da base nacional.

Em 2021, foram registrados 183.629 &bitos de residentes no estado do Rio de Janeiro, tendo
como principais causas: as doengas infecciosas e parasitarias (26,3%), destacando-se a COVID-19, as
doengas do aparelho circulatério (20,2%), as neoplasias (11,7%), as causas mal definidas - Capitulo 18 -
(9,9%), as doencas do aparelho respiratério (8,6%) e as causas externas de morbidade e de mortalidade

(6,7%).
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Mortalidade propocional de residentes do estado do Rio de Janeiro
2021 (situagdo da base estadual em 24/01/2022)

Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e...
Capitulo 9 - Doengas do aparelho circulatério
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores]

Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais...
Capitulo 10 - Doengas do aparelho respiratorio

Capitulo 20 - Causas externas de morbidade e de...

Capitulo 4 - Doengas enddcrinas, nutricionais e...
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturindrio
Capitulo 11 - Doengas do aparelho digestivo
Capitulo 6 - Doengas do sistema nervoso

Capitulo 16 - Algumas afecgGes originadas no...

Capitulo 5 - Transtornos mentais e...

Capitulo 12 - Doengas da pele e do tecido...

Capitulo 3 - Doengas do sangue e dos 6rgdos...

Capitulo 17 - Malformagdes congénitas,...

Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e...
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério
Capitulo 22 - Cédigos para propdsitos especiais

Capitulo 8 - Doengas do ouvido e da apdfise...

Capitulo 19 - LesGes, envenenamento e algumas...
Capitulo 7 - Doengas do olho e anexos

0

o

5,0 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade - SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ.
Situacdo da base estadual em 24/01/2022, com &bitos ocorridos até dezembro/2021. Tabnet SES-RJ. Consulta em
25/01/2022.

O cendrio epidemiolégico da Covid-19 no estado do Rio de Janeiro encontra-se no “Boletim
Epidemioldgico dos Casos de Covid-19 no estado do Rio de Janeiro (2020-2021)”, disponivel em

https://painel.saude.rj.gov.br/arquivos/Boletim 2020 2021 2611.pdf. O relatério elaborado pela

Subsecretaria de Vigilancia e Atengdo Primaria a Saude -SUBVAPS da SES/RJ, segue em arquivo anexo

A divulgacdo dos dados da Covid-19 e seus indicadores sdo atualizados diariamente e estdo
disponiveis no Painel Coronavirus Covid- 19 pelo link:

https://painel.saude.rj.gov.br/monitoramento/covid19.html#
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4. DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS

Os dados de produgdo ambulatorial, referentes ao més de dezembro de 2021, ainda ndo se
encontram disponibilizados na base de dados nacional para consulta. Assim, os dados do 32 quadrimestre,
dispostos nas tabelas abaixo e em suas descri¢des, corresponderdo a analise apenas dos trés primeiros
meses do 32 quadrimestre do ano de 2021, com dados preliminares e sujeitos a retificagdo. Os dados da
producdo hospitalar encontram-se ainda mais incompletos, ndo estando disponiveis no SH os dados dos
meses de novembro e dezembro de 2021, no momento da consulta. E importante relevar, também, o
prazo de 3 meses para apresentacdo das AlH, o que colabora para a incompletude dos dados dos ultimos

meses do ano, no periodo de anadlise para o 32 RDQA.

4.1. PRODUCAO DE ATENCAO BASICA

Produgdo ambulatorial efetuada no estado do Rio de Janeiro: quantidade aprovada por grupo de
procedimentos e més do atendimento.

Complexidade: Atengdo Basica

Periodo: Set-Nov 2021

Sistema de Informag¢6es Ambulatoriais
Grupo de procedimentos Quantidade aprovada
Setembro Outubro Novembro Total

01 AgGes de promogao e prevengdao em saude | 1.243.447 | 1.088.335 913.225 3.293.205
02 Procedimentos com finalidade diagnodstica 439.000 441.085 412.716 1.364.775
03 Procedimentos clinicos 1.604.508 | 1.487.880 | 2.260.825 | 5.486.242
04 Procedimentos cirurgicos 16.554 13.537 11.399 41.962
Total 3.303.509 | 3.030.837 | 3.598.165 | 10.186.184

Nota: Periodo: Set_Nov/2021. Dados preliminares, com situacdo da base nacional em 06/01/2022, sujeitos

a retificagdo. Tabnet SES-RJ. Consulta em 25/01/2022.

Conforme estabelecido pela Portaria GM/MS N° 2.148/2017, houve o encerramento da
importacdo dos dados do e-SUS AB para o Sistema de Informagdes Ambulatoriais. As informacdes da APS

observadas na base do SIA sdo apenas aquelas enviadas em duplicidade, o que ndo é recomendado, ou

as desenvolvidas por estabelecimentos ndo caracterizados como do ambito da APS.

A alimentac¢do da produgdo da APS ocorre pelo e-SUS AB e é consolidada pelo Sistema de
Informacdes de Atencdo Basica em Saude (SISAB). Os dados do SIA para a APS ndo devem ser utilizados
para observar e analisar a produgdo deste nivel de atengdo, sob risco de embasar decisGes equivocadas.

Dados de produ¢do mais adequados ao planejamento podem ser obtidos por meio da avaliagdo

dos indicadores do PREFAPS.
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O Programa Estadual de Financiamento da Ateng¢do Primaria a Saude (PREFAPS) é a principal
estratégia para o financiamento estadual da Atengdo Primaria a Saude (APS) da SES-RJ desde 2019. O
PREFAPS possui como objetivos: 1) apoiar a manutengdo de equipes (eSF, eSB/SF, NASF, de Consultérios
na Rua e polos de Academia da Saude); 2) fomentar a expansdo de cobertura da APS (ampliagdo do
numero de equipes); e 3) incentivar melhoria da qualidade (pelo alcance de metas no ambito da APS).
Para o alcance destes objetivos, o PREFAPS esta estruturado em trés componentes — Sustentabilidade,

Expansdo e Desempenho.

A avaliagdo a seguir tem como foco o Componente Desempenho, que abrange as eSF e eSB/SF,
e visa a qualificagdo das agdes desenvolvidas pelas equipes de APS por meio do monitoramento e

avaliacdo de indicadores estratégicos definidos anualmente.

Para o ano de 2021, foram mantidos os oito indicadores elencados para 2020, que representam

acGes elementares na APS, com metas ajustadas ao contexto epidemiolédgico da pandemia de COVID-19.

As fichas técnicas dos indicadores, com métodos de calculo e fontes de informacdo, encontram-
se anexas a Deliberagdo CIB-RJ N° 6.404/2021. (Disponivel em http://www.cib.rj.gov.br/deliberacoes-
cib/733-2021/maio/7109-deliberacao-cib-rj-n-6-404-de-13-de-maio-de-2021.html). Na mesma

Deliberacgdo, esta prevista a periodicidade para avaliagdo dos resultados.

Em relagdo aos indicadores 1, 2, 6 e 7, o calculo dos denominadores era anteriormente baseado
no relatério Histdrico de Cobertura da plataforma e- Gestor/MS. Com a indisponibilidade de dados, desde
dezembro de 2020, o célculo considerou a média de equipes “pagas” no quadrimestre a partir do relatdrio

Financiamento APS, também da plataforma e-Gestor/MS.
O quadro a seguir apresenta o conjunto de indicadores e suas metas.

Quadro 1 - Rol de indicadores e metas do Componente Desempenho do PREFAPS no ano de 2021.

. Fonte Fonte Periodicidade da
Indicador . Meta e
Numerador | Denominador avaliacao

1: Razdo entre atendimentos médicos na
APS e a estimativa de populagdo coberta SISAB e-Gestor 0,3 Quadrimestral
pela Estratégia Saude da Familia

2:Razdo entre atendimentos de enfermeiros
(as) na APS e estimativa de populagdo SISAB e-Gestor 0,2 Quadrimestral
coberta pela Estratégia Saude da Familia

3: Proporgado de nascidos vivos de maes com

. , SINASC 75% Quadrimestral
7 ou mais consultas de pré-natal

4: Cobertura de acompanhamento das . .
Sistema Bolsa Familia na

condicionalidades de saude do Programa i 70% Semestral
Bolsa Familia (PBF) Satde (e-Gestor/Ms)
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5: Cobertura de Triagem Neonatal bioldgica

0,
no SUS (SRTN) SRTN SINASC 75% Anual

6: Razdo de atendimentoss médicos e de
enfermeiros (as) aos hipertensos na APS e a
estimativa de adultos hipertensos cobertos
pela Estratégia Saude da Familia.

SISAB e-Gestor 0,35 Quadrimestral

7: Razdo de atendimentos médicos e de
enfermeiros (as) aos diabéticos na APS e a
estimativa de adultos diabéticos cobertos
pela Estratégia Saude da Familia.

SISAB e-Gestor 0,35 Quadrimestral

8: Proporgdo de equipes de saude bucal
(eSB) na APS que realizam, no minimo, 60% SISAB SISAB 60% Quadrimestral
de agdes do rol minimo preconizado.

Fonte: Deliberagao CIB-RJ N° 6.404, de 13 de maio de 2021

O acompanhamento dos indicadores pode ser realizado pela ferramenta Tabnet disponivel no
sitio eletrénico da SES-RJ. O acesso pode ser realizado pelo link: https://www.saude.rj.gov.br/informacao-
sus/dados-sus/2020/11/atencao-primaria .

Indicador 1: Razdo entre atendimentos médicos na APS e a estimativa de populagdo coberta pela
Estratégia Saude da Familia. Objetivo: estimar o acesso a APS a partir da capacidade de oferta de consultas
médicas. — Meta 0,30.

No ano de 2021, o estado do Rio de Janeiro alcangou o resultado de 0,25 no primeiro
quadrimestre e 0,28 no segundo quadrimestre. Em comparagdo ao mesmo periodo de 2020, observa-se
um incremento de 31,5% no nimero de atendimentos médicos na APS, indicando um processo de
normaliza¢do da oferta neste nivel de aten¢do. Contudo, o nimero de atendimentos ainda esta inferior
em 6,9% em relagdo ao mesmo periodo de 2019. No primeiro quadrimestre, 21 municipios cumpriram a
meta; no segundo quadrimestre, 27 municipios.

Indicador 2: Razdo entre atendimentos de enfermeiros (as) na APS e a estimativa de populacdo
coberta pela Estratégia Saude da Familia. Objetivo: estimar o acesso a APS a partir da capacidade de
oferta de consultas de enfermeiros(as). — Meta 0,2

No ano de 2021, o estado do Rio de Janeiro alcangou o resultado de 0,17 no 12 quadrimestre e
0,19 no 22 quadrimestre. Observa-se um incremento de 38,8% no numero de atendimentos de
enfermeiros(as) na APS em comparag¢do ao mesmo periodo de 2020, e 11% em relagdo a 2019. No 12
quadrimestre, 13 municipios cumpriram a meta e no 22 quadrimestre, 19 municipios a cumpriram.

Indicador 3: Proporg¢do de nascidos vivos de mdes com sete ou mais consultas de pré-natal.
Objetivo: estimar o acesso ao pré-natal, a partir do nimero de consultas preconizado. Meta 75%

No ano de 2021, o estado do Rio de Janeiro alcangou o resultado de 70,9% no primeiro
qguadrimestre, com 37 municipios com cumprimento de meta, e 72,1% no segundo quadrimestre, com
cumprimento de meta por 43 municipios.

Embora seja importante para estimar o acesso, este indicador ndo consegue abranger a
qualidade do pré-natal, como a realiza¢gdo de exames oportunamente e a vinculagdo com o local do parto.
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Melhores desempenhos no indicador, no entanto, podem estar relacionados a capacidade dos servigos
de saude de captar precocemente as gestantes.

Indicador 4: Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saude do Programa Bolsa
Familia. Objetivo: medir o desempenho das equipes de Saude da Familia na identificagdo, busca ativa e
atencgdo as populagdes em situagao de maior vulnerabilidade, bem como a responsabilidade sanitdria em
relagdo a populagdo do territdrio. — Meta 70%

As condicionalidades de saide do PBF sdo acompanhadas por vigéncias semestrais. Para o
PREFAPS, o desempenho na primeira vigéncia (semestre) é contabilizado para a avaliagdo dos dois
primeiros quadrimestres. O desempenho na segunda vigéncia (semestre), que é utilizado na avaliagdo do
terceiro quadrimestre, ainda ndo se encontrava disponivel no momento desta avaliagdo.

O estado alcangou um resultado de 61,1% na primeira vigéncia de 2021, superando o
desempenho de 58,8% da vigéncia anterior. Embora o resultado do estado ainda mantenha patamares
inferiores a série histdrica até 2019, ele reflete o contexto de enfrentamento da pandemia por COVID-19.

Destaca-se positivamente, no entanto, que o estado do Rio de Janeiro alcangou resultado
superior a média nacional, sendo o segundo no pais no acompanhamento de indigenas, o quinto no
acompanhamento de criangas e tendo ampliado em cinco pontos percentuais o0 acompanhamento dos
quilombolas, em adi¢do a: ¢ 52 posi¢do nacional no acompanhamento de criangas (42,42%), das quais
99,01% estdo com vacinag¢do em dia e 90,81% com dados nutricionais coletados; ® 33 municipios
atingiram a meta estipulada no indicador de acompanhamento do Programa Estadual de Financiamento
da Atencdo Primaria da SES RJ nesta vigéncia (75%), 8 a mais que na vigéncia anterior.

O estado do Rio de Janeiro ficou entre as unidades federativas com maior percentual de
acompanhamento das condicionalidades de saude dos seguintes grupos: mulheres (85,1%) e criangas
indigenas (84,09%); mulheres (78,6%) e criangas (41,79%) das familias ciganas; mulheres (73,3%) e
criangas (43,5%) de populagdo em situagdo de rua; mulheres (89,9%) de familias assentadas da reforma
agraria; mulheres (83.9%) de familias acampadas; criangas (72,7%) de familias ribeirinhas; e criangas (80%)
de familias beneficiarias do Programa Nacional de Crédito Fundiario.

Em relagdo ao indicador Cobertura de Triagem Neonatal bioldgica no SUS, a apuragdo da meta
anual serd considerada para os trés quadrimestres.

Indicador 6 - Razdo de atendimentos médicos e de enfermeiros (as) aos hipertensos na APS e a
estimativa de adultos hipertensos cobertos pela Estratégia Saude da Familia. Objetivo: estimar o acesso,
acompanhamento e tratamento dos casos de hipertensdo arterial sistémica, bem como a
responsabilidade sanitaria no ambito da ESF. — Meta 0,35

No ano de 2021, o estado do Rio de Janeiro alcangou o resultado de 0,21 no 12 quadrimestre,
com o cumprimento de meta por 24 municipios, e 0,26 no 22 quadrimestre, com 38 municipios cumprindo
a meta.

Indicador 7 - Razdo de atendimentos médicos e de enfermeiros(as) aos diabéticos na APS e a
estimativa de adultos diabéticos cobertos pela Estratégia Saude da Familia. Objetivo: estimar o acesso,
acompanhamento e tratamento dos casos de diabetes, bem como a responsabilidade. — Meta 0,35
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O estado do Rio de Janeiro alcangou o resultado de 0,25 no 12 quadrimestre, com o cumprimento
de meta por 30 municipios, e 0,32 no 22 quadrimestre, com 46 municipios cumprindo a meta.

Indicador 8 - Proporgdo de equipes de saude bucal (eSB) na APS que realizam, no minimo, 60%
de ag¢des do rol minimo preconizado. Objetivo: medir o escopo de agGes realizadas pelas equipes de Saude
Bucal na Atengdo Primaria a Saude (APS). — Meta 60%

Para o ano de 2021, considerando o processo gradual de retomada dos atendimentos eletivos
odontoldgicos no contexto da pandemia de Covid-19, houve aumento da proporgcao de equipes que
devem realizar as agBes minimas preconizadas, de 50% para 60%, sendo necessario mais uma vez
readequar a nomenclatura do indicador.

Ressalta-se que, devido as alteragdes nos procedimentos de ‘restauracdo’ na Tabela de
Procedimentos do SUS (Portaria N2 526, de 24 de junho de 2020), ainda ndo atualizados no SISAB, a ATSB
conta também com planilhas especificas de produgdo enviadas pela Coordenacgdo-Geral de Saude
Bucal/DESF/SAPS/MS.

Nos dois quadrimestres analisados (12 e 22) do ano de 2021, 68 municipios (73,9% do estado do
Rio de Janeiro) alcangaram, em algum quadrimestre, a meta de 60%. A comparagdo dos resultados do
primeiro e segundo quadrimestres de 2021 evidenciam a retomada dos atendimentos eletivos
odontoldgicos de forma gradativa e planejada pelos municipios, orientados principalmente por eventos e
documentos técnicos da Area Técnica de Satide Bucal/SAPS/SUBVAPS/SES-RJ e da Coordenacdo- Geral de
Saude Bucal/DESF/SAPS/MS, com énfase em processos de avaliagdo e monitoramento do cendrio
epidemioldgico, da capacidade de resposta da rede de atengdo a saude e das especificidades do contexto
local.

Quadro 2: Datas de consultas as bases de dados para avaliagdo do 1° e 2° quadrimestres por
indicador, fonte e variavel.

Data da

Indicador Fonte Variavel atualizacdo da

base de dados
Indicadores 1, 2, 6, 7 SISAB Numerador 29/10/2021
Indicadores 1, 2, 6, 7 e-Gestor Denominador 25/10/2021
Indicador 3 SINASC Numerador e denominador 23/11/2021
Indicador 4 e-Gestor Numerador e denominador 05/11/2021
Indicador 8 (1° quad.) SISAB Numerador e denominador 26/08/2021
Indicador 8 (2° quad.) SISAB Numerador e denominador 29/10/2021

Fonte: SAPS/ SES-RJ

Como em todos os sistemas de informacgao utilizados ha a entrada de dados retroativamente,
as datas de atualizagdo das bases de dados sdo fundamentais de serem explicitadas para fins de
avaliacdo. Para a apuragdo das metas, foram consideradas as situacdes das bases de dados de acordo
com o quadro acima.
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4.2. PRODUCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS
Produgdo ambulatorial efetuada e internagdes hospitalares de residentes no estado do Rio de
Janeiro - dados basicos: quantidade aprovada e valor aprovado por grupo de procedimentos.
Carater de atendimento: Urgéncia

Periodo: Set-Nov 2021

‘ . a . Sistema de Informagdes Sistema de Informagoes
Carater de atendimento: Urgéncia .. ;
Ambulatoriais hospitalares
. uant. Valor
Grupo de procedimentos Q Quant. de AIH | Valor total
aprovada aprovado

01 Ag?es de promogado e prevengao 582 376,04 ) )
em saude
0,2 Pr’oc.edlmentos com finalidade 978.299 16.470.444,98 107 72.665,48
diagndstica
03 Procedimentos clinicos 2.741.129 12.625.664,67 92.131 144.392.042,56
04 Procedimentos cirurgicos 50.096 1.450.390,31 43.112 63.667.939,83
0? Transplantes de 6rgdos, tecidos e - 15.255,00 837 8.124.667,89
células
07 O.rt.eses, préteses e materiais 411 83.150,40 ) )
especiais
08 f«;o‘es , complementares da 45.393 1.047.892,35 ) )
atengdo a saude
Total 3.815.981 31.693.173,75 136.187 216.257.315,76

Fonte: Sistema de Informag¢des Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2021 sdo preliminares, com
situa¢do da base nacional em 06/01/2022, sujeitos a retificagdo. Tabnet SES-RJ, consulta em 25/01/2022.

Internagdes Hospitalares: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS: Ministério da Salde - MS.
Dados de 2021 s3o preliminares, com situagdo da base nacional em 06/01/2022, sujeitos a retificacdo. Tabnet SES-RJ.
Consulta em 27/01/2022.

No 32 quadrimestre do ano, de acordo com os registros do SIA, houve aumento na produgao
ambulatorial da urgéncia/emergéncia nas ac¢des de promogdo e prevengdo em satde, nos procedimentos
com finalidade diagndstica e nos procedimentos cirdrgicos, quando comparados aos quadrimestres
anteriores.

Por outro lado, as internacGes hospitalares de urgéncia para procedimentos com finalidade
diagndstica, para procedimentos clinicos e para procedimentos cirdrgicos reduziram no ultimo
qguadrimestre do ano. A producdo de procedimentos de transplantes de érgaos, tecidos e células foi maior
do que no 12 trimestre do ano e menor do que nos trés primeiros meses do 22 quadrimestre.

4.3. PRODUCAO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL POR FORMA DE ORGANIZACAO

Producdo ambulatorial e internagdes hospitalares efetuadas em estabelecimentos no estado do
Rio de Janeiro: quantidade aprovada e valor aprovado por forma de organizagdo.
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Forma de organiza¢do: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial (SIA) e 030317
Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais (SIH)

Periodo: Set-Nov 2021

Sistema de Informag6es Ambulatoriais

Forma de organizagao Quantidade aprovada | Valor aprovado

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 348.670 210.332,53

Sistema de Informagoes Hospitalares

Forma de organizagao Quantidade de AIH Valor total

030317 Tratamento dos transtornos mentais e

. 4.762 3.955.415,94
comportamentais

Nota: Periodo: Set-Nov/2021.

Fontes: Sistema de Informagbes Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2021 sdo preliminares, com
situacdo da base nacional em 06/01/2022, sujeitos a retificacdo. Tabnet SES-RJ, consulta em 25/01/2022.

Internagdes Hospitalares: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS: Ministério da Satde - MS.
Dados de 2021 s3o preliminares, com situacdo da base nacional em 06/01/2022, sujeitos a retificagdo. Tabnet SES-RJ.
Consulta em 27/01/2022.

Observou-se um pequeno aumento dos atendimentos/acompanhamentos psicossociais
ambulatoriais no ultimo quadrimestre do ano, em relagdo aos quadrimestres anteriores.

Da mesma forma, o tratamento dos transtornos mentais em internacbes hospitalares, teve a
maior produg¢do do ano no ultimo quadrimestre de 2021.

Importa informar, porém, que estes dados de modo descontextualizado do nivel local (sem
informacgdes, tais como, cobertura dos pontos de atengdo ou série histérica de internagdes hospitalares
por estabelecimento hospitalar) ndo auxiliam no planejamento regional de a¢cGes de saude.

4.4. PRODUGCAO DE ATENGAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E HOSPITALAR POR
GRUPO DE PROCEDIMENTOS

Producdo ambulatorial e internagdes hospitalares efetuadas em estabelecimentos no estado do
Rio de Janeiro: quantidade aprovada e valor aprovado por grupo de procedimentos

Complexidade: Média complexidade e Alta complexidade

Periodo: Set-Nov 2021 (SIA) e Set-Out 2021 (SIH)

Sist. de Informagdes Sist. de Informagdes
Ambulatoriais Hospitalares
Grupo de procedimentos
uant. Valor
Q Quant. de AIH Valor total
aprovada aprovado
011 AgOes de promogdo e prevengdo em 108.205 296.408,64 ) )
saude
02 Procedimentos  com finalidade
. L. 22.127.161 184.523.988,52 489 206.086,52
diagndstica
03 Procedimentos clinicos 18.231.271 217.173.993,57 109.283 208.609.173,92
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04 Procedimentos cirurgicos 304.569 22.264.106,34 72.767 125.001.027,69
05 Transplantes de 6rgdos, tecidos e células 13.948 6.084.081,51 1.090 11.385.051,14
06 Medicamentos 13.184.694 2.168.868,84 - -

Total 53.969.848 432.511.447,42 183.629 345.201.339,27

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2021 sdo preliminares, com
situagdo da base nacional em 06/01/2021, sujeitos a retificagdo. Tabnet SES-RJ, consulta em 25/01/2022.

Internagdes Hospitalares: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS: Ministério da Saude - MS.
Dados de 2021 sdo preliminares, com situagdo da base nacional em 06/01/2021, sujeitos a retificagdo. Tabnet SES-RJ.
Consulta em 27/01/2022.

Nos meses avaliados do 32 quadrimestre de 2021, houve aumento de procedimentos
ambulatoriais de média e alta complexidade, mais especificamente dos procedimentos com finalidade
diagnédstica e dos procedimentos clinicos, quando comparados ao mesmo periodo dos quadrimestres

anteriores.

Apenas os dados relativos a produgdo hospitalar de média e alta complexidade de setembro e
outubro se encontram disponiveis no SIH SUS, tornando pouco acurada a sua analise.

4.5. PRODUCAO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Produgdo ambulatorial efetuada no estado do Rio de Janeiro - dados basicos: quantidade
aprovada, valor aprovado por grupo de procedimentos.

Subgrupo proced: 0604 Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF)

Periodo: Set-Nov 2021

Sistema de Informag6es Ambulatoriais
Grupo de procedimentos
Quantidade aprovada Valor aprovado
06 Medicamentos 13.184.694 2.168.868,84
Total 13.184.694 2.168.868,84

Fonte: Sistema de Informag¢des Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2021 sdo preliminares, com
situacgdo da base nacional em 06/01/2021, sujeitos a retificagdo. Tabnet SES-RJ. Consulta em 26/01/2022.

A quantidade de medicamentos dispensados entre setembro e novembro de 2021,
diferentemente, dos meses de maio a julho, nos quais se observaram erros significativos no
processamento dos arquivos, foi semelhante ao 12 quadrimestre do ano. A pequena diferenga encontrada
na producdo da Assisténcia Farmacéutica pode ser devida a incompletude dos dados do ultimo
quadrimestre na base nacional (SIA/SUS) e a erros residuais de processamento referentes ao 32
quadrimestre. As APAC referentes aos erros observados no 22 e 32 quadrimestres vém sendo

reapresentadas.
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4.6. PRODUGAO DE VIGILANCIA EM SAUDE POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS

Producdo ambulatorial efetuada no estado do Rio de Janeiro - dados basicos: quantidade
aprovada e valor aprovado por grupo de procedimentos.

Grupo de procedimentos: 01 A¢Ges de promogdo e prevengao em saude, 02 Procedimentos com

finalidade diagndstica
Financiamento: Vigilancia em Saude

Periodo: Set-Nov 2021

Grupo de procedimentos

Sistema de Informag6es Ambulatoriais

Quantidade aprovada

Valor aprovado

01 Agdes de promogao e prevengdo em

, 1.701.769 62.440,00
saude
0? !>rc.)ced|mentos com finalidade 146.934 )
diagndstica
Total 1.848.703 62.440,00

Nota: Periodo: Set_Nov /2021. Dados preliminares, com situac¢do da base nacional em 06/01/2022, sujeitos

a retificagdo. Tabnet SES-RJ. Consulta em 27/01/2021.

Ao se tabularem os dados de 2021, se observa uma grande flutua¢do da producgdo

mensal da Vigilancia em Saude na Atenc¢do Primaria, sugerindo incompletude ou incorregdo da base de

dados, o que inviabiliza a analise.

Além disto, os dados apresentados sao insuficientes para se analisar a producdo da Vigilancia em

Saude, haja vista que dados fundamentais, como producdo de vacinagdo (SI-PNI) e de exames

laboratoriais (GAL e outros especificos), ndo sdo considerados para a analise, por terem origem em outras

bases de dados.

Acentua-se, também, como ja mencionado anteriormente, que os dados do SIA-SUS sdo

inconsistentes para a andlise da produgdo dos procedimentos da Atengdo Primaria.
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5. REDE FiSICA PRESTADORA DE SERVIGCOS AO SUS

5.1. ESTABELECIMENTOS DE SAUDE COM LEITOS DE INTERNAGCAO HABILITADOS

Servigos com leitos habilitados, por grupo de habilitagao, segundo a Regidao de Satide, novembro de
2021, estado do Rio de Janeiro.

Grupos de habilitagdes BIG | BL | CS | MP | Metro | | Metro Il | NO | Norte | Serr | Estado
01 Atencao ao Idoso o|0|O0| O 1 1 0 0 0 2
02 Atengao a Obesidade Grave o|0|0]| O 2 0 0 0 0 2
03 Atencao a Saude Auditiva o|0|0]| O 1 0 0 0 0 1
04 Atencao a Saude Bucal o|0|0]| O 6 0 0 0 0 6
05 Atencao a Saude Ocular o|0|0]| 3 12 5 2 1 2 25
06 Atencao a Saude Mental 1/1]6]|9 27 8 2 2 6 62
08 Cardiovascular 004|410 38 4 5 8 8 81
09 Cuidados prolongados 097 |11 22 1 4 8 31 93
11 DST/Aids 0(1|0] 3 47 7 3 3 4 68
12 Hospital Dia 0(0|0] 1 26 5 1 0 0 33
13 Internagdo Domiciliar 0O0(0|0]| 1 2 0 0 0 0 3
14 Materno Infantil o111} 3 24 0 0 1 1 31
15 Nefrologia o|0|4] 0 14 2 4 2 2 28
16 Neurologia/Neurocirurgia 111|113 10 3 2 3 3 27
17 Oncologia 0O(1]1]| 5 24 3 4 4 3 45
18 Osteogenesis Imperfecta o|0|O0]| O 1 0 0 0 0 1
19 Planejamento Familiar/Esterilizagdo | 6 |12| 2 | 25 23 8 0 6 12 94
21 Queimados o|0]|O 0 0 0 0 0

22 Reabilitagao o|0]|O 0 0 1 0

23 Terapia Nutricional 0(0]|4]| 2 6 0 0 0 0 12
24 Transplantes 0|0] 0|10 149 17 3 4 3 186
25 Traumato-Ortopedia o|0|2] 3 16 2 1 1 3 28
26 Unidade de Terapia Intensiva 5|5]10| 19 105 23 11| 25 | 18 | 221
27 Urgéncia o|0|O0 7 1 1 2 12
28 Unidade de Cuidados Intermediarios | 2 | O 27 4 3 48
29 Videocirurgias 210 17 3 0 1 2 28
i:)a ::::jzﬁz:;gfuahzada no Processo ololol o 5 0 0 0 0 )
32 Saude da Mulher o|ofj1|o0 1 0 0 1 0 3
35 Doengas raras 0o|0|O0| O 3 0 0 0 0 3
36 Sitio testador de acidos nucleicos 0o(0j0]| O 1 0 0 0 0 1
Total 17 {3547 |115| 620 97 44| 75 |104|1.154

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide-CNES. Dados disponiveis de jan/2008 a nov/2021.
Situagdo da base nacional em 21/12/2021. Consulta ao Observatério de Politica e Gestdo Hospitalar, gerado em
12/02/2022.
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No estado, cerca de 62% das habilitacdes de servicos com leitos de internagdo se encontram
concentradas na regido metropolitana, sendo 54% apenas na Metropolitana | (Metro I). As regiGes da Baia
da llha Grande e Baixada Litoranea contam com o menor nimero de servigos com leitos habilitados.

Todas as regides de saude possuem servigos com leitos habilitados em atengao a satide mental,
neurologia/neurocirurgia, planejamento familiar/esteriliza¢do, unidade de terapia intensiva e unidade
de cuidados intermedidrios (esta ultima, exceto a Baixada Litoranea-BL). Com exce¢do da Baia da Ilha
Grande (BIG), todas as demais regides possuem servicos com leitos de cardiovascular, oncologia e
cuidados prolongados habilitados. Apenas nas regioes do Médio Paraiba, Metro | e Norte se encontram
servigos com leitos de reabilitagdo habilitados.

A regido Metropolitana | (Metro 1) concentra 100% dos servigos habilitados com leitos de
internacdo para atencdo a obesidade grave, atengdo a salde auditiva, atengdo a saude bucal,
osteogénesis imperfecta, queimados, atengao especializada no processo transexualizador, doengas

raras, sitio testador de acidos nucleicos e, junto a Metro Il, a atengao ao idoso.

Entre as regides de saude, destaca-se a inexisténcia dos seguintes servigos com leitos habilitados:
materno infantil - na BIG, Metro |l e Noroeste (NO); Urgéncia - na BIG, BL, Centro-Sul (CS) e Médio Paraiba
(MP); atengdo a saude ocular e transplantes - na BIG, BL e CS; video cirurgias - na BL, CS e NO; nefrologia
- na BIG, BL e MP; traumato-ortopedia - na BIG e na BL; DST/AIDS - na BIG e CS.

5.2. LEITOS DE INTERNACAO, LEITOS COMPLEMENTARES E LEITOS
COMPLEMENTARES-COVID-19
Leitos de Internagao SUS, estado do Rio de Janeiro, 32 quadrimestre de 2021.

Leito de Internagao Set Out Nov Dez
Cirurgico 5.574 5.569 5.573 5.562
Clinico 7.852 7.726 7.876 7.844
Obstétrico 2.539 2.538 2.540 2.541
Pediatrico 2.011 2.021 2.027 2.038
Outras Especialidades 2.983 2.979 2.984 2.967
Hospital Dia 462 464 474 474
Total 21.421 21.297 21.474 21.426

Fonte: Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide — CNES. Consulta em 10/02/2022.

No quadro acima, encontram-se os leitos de internagao registrados no CNES, no 32 quadrimestre

de 2021.

Neste periodo, houve pequeno aumento na média de leitos cirtirgicos, especificamente, dos

leitos de cirurgia geral, em relagdo aos quadrimestres anteriores (de 86 a 98 leitos a mais, em média, no
32 quadrimestre). Houve discretissima variacdo (1 a 2 a mais) na média de leitos de transplante,
cardiologia e nefrologia em relagdo ao quadrimestre anterior. Os leitos de queimados (adulto e infantil)
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foram mantidos e todos os demais foram, em média, reduzidos em relagdo aos dois primeiros
quadrimestres.

ApOs a reducdo na média dos leitos clinicos entre o 12 e 22 quadrimestres, se observou discreto
aumento na oferta de leitos de clinica geral e de pneumologia no ultimo quadrimestre. Os leitos em
unidades de isolamento, de cardiologia e de dermatologia apresentaram aumento a cada quadrimestre
do ano.

N&do se observou variagdo significativa no nimero de leitos de obstetricia cirdrgica ao longo do
ano, mas os de obstetricia clinica aumentaram no 32 quadrimestre.

Apos pequena reducdo de leitos pediatricos entre os dois primeiros quadrimestres, a média
destes leitos apresentou aumento no ultimo quadrimestre, em especial dos leitos de pediatria clinica.

Entre os leitos de outras especialidades, se observou importante reducdao na média de leitos
psiquiatricos e pequeno aumento dos leitos de reabilitacdo e de pneumologia sanitaria no quadrimestre.
Os leitos de hospital-dia tornaram a apresentar média semelhante ao 12 quadrimestre, apds pequena
queda no semestre anterior.

No quadro abaixo, encontra-se o nimero de leitos de complementares registrados no CNES, no
32 quadrimestre de 2021.

Leitos Complementares SUS, estado do Rio de Janeiro, 32 quadrimestre de 2021.

Leito Complementar Set Out Nov Dez
Ul Neonatal 18 18 15 15
UTI Adulto - Tipo | 151 151 151 151
UTI Adulto - Tipo Il 866 856 856 858
UTI Adulto - Tipo lll 131 131 131 131
UTI Pediatrica - Tipo | 46 46 46 46
UTI Pediatrica - Tipo Il 83 83 83 83
UTI Pediatrica - Tipo Il 24 24 24 24
UTI Neonatal - Tipo | 16 16 16 16
UTI Neonatal - Tipo Il 291 291 291 291
UTI Neonatal - Tipo lll 71 71 71 71
UTI de Queimados 10 10 10 10
UTI Coronariana Tipo Il - UCO Tipo Il 10 10 10 10
UTI Coronariana Tipo Il - UCO Tipo Il 0 0 0 0
UCINco 222 222 222 224
UCINca 60 60 60 60
UCI Pediatrico 72 68 68 68
UCI Adulto 404 404 410 426

Fonte: Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satde — CNES. Consulta em 10/02/2022.

As UTI de tipo lll (neonatal pediatrica e adulto) mantiveram o numero de leitos em todos os
meses do ano, assim como as UTl neonatal de tipo |, as UCINco e as UCINca, as UTI de queimados e as UTI
Coronarianas.
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Os leitos de UTI adulto tipo | e Il apresentaram pequena redugao no ultimo quadrimestre, bem
como os leitos de UTI pediatrica de tipo Il e neonatal de tipo Il, enquanto se observou o aumento
expressivo dos leitos de UTI pediatrica tipo | no periodo.

Leitos Complementares SUS - COVID, estado do Rio de Janeiro, 32 quadrimestre de 2021.

Leito Complementar - COVID-19 Set Out Nov Dez
UTI Il Ad - (SRAG) 1691 1662 1672 1632
UTI Il Ped. - (SRAG) 15 15 15 15

Suporte Ventilatério Pulmonar 105 115 115 105

Fonte: Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide — CNES. Consulta em 10/02/2022

No estado, os leitos complementares de suporte a Covid aumentaram ao longo do ano de 2021.
No ultimo quadrimestre, a média de leitos de UTI Il adulto - Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG)
foi cerca do dobro daquela observada no 12 quadrimestre e pouco maior do que a do 22 quadrimestre; a
média de leitos de UTI Il pediatrico - SRAG (15 leitos) se manteve a mesma do 22 quadrimestre, havendo
dobrado em relagdo ao 12. Os leitos de Suporte Ventilatério Pulmonar-Covid aumentaram a cada

quadrimestre do ano: a média de 56 leitos no 12 quadrimestre aumentou para 110 leitos, no 32.

5.3. CONSORCIOS EM SAUDE

Os Consorcios Intermunicipais de Saude (CIS) sdo regidos pela Lei Federal n2 11.107, de 6 de abril

de 2005 e pelo Decreto n2 6.017, de 17 de janeiro de 2007.

No Sistema Unico de Satde os consércios atuam como uma ferramenta de apoio a gestdo,

propiciando operacionalizar a¢Ges e servicos de saude.

O estado do Rio de Janeiro possui sete Consércios Intermunicipais de Saude - CIS. Destes, quatro
em funcionamento, sendo 3 com o mesmo desenho da regido de satide, CISMEPA — Médio Paraiba, CIS/CS
— Centro Sul e CIS SERRA — Serrana, e um, o CISBAF — Baixada Fluminense que ndo abrange o municipio
do Rio de Janeiro. Ha outros trés em funcionamentos, na regido Noroeste, que ndo abrangem todos os

municipios da respectiva regido de saide, CONSPNOR, CISNOVO e CODESP.

Além desses sete, ha ainda o HEMOLAGOS, especifico para o gerenciamento do Hemocentro da
Regido de Saude da Baixada Litoranea; o CONLESTE que ndo é exclusivo da saldde, porém tem uma
diretoria de salde em sua estrutura, que abarca a Regido de Saude Metropolitana Il e alguns municipios,
ndo em sua totalidade, de outras regides de salde: Serrana, Baixada Litoranea e Metropolitana I; o
CIDENNF que ndo é exclusivo de saude, porém possui em sua estrutura uma camara técnica setorial de

saude, que abarca a Regido de Saude Norte e alguns municipios da regidao Noroeste.
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Na Regido de Saude da Baia de Ilha Grande ndo houve avango em firmar acordo para implantar
consércio na regido. Na Baixada Litoranea houve movimento dos gestores em ativagdo do CISBALI, porém

ndo houve evolugdo para criagdo do consorcio.

No momento a Secretaria de Estado de Saude promove ag¢des para o fortalecimento dos

Consorcios.

No ano de 2021 foi promulgada a lei Estadual n® 9447/2021 que autorizou o Governo do Estado
do Rio de Janeiro a integrar consoércios intermunicipais de satde. Nesse sentido, a SES/RJ realizou uma
reunido com representantes dos consorcios ja existentes para discutir a regulamentacgdo da lei, para sua

operacionalizagdo.

Como desdobramento dessa reunido houve a elaboragdo de uma Nota Técnica, por parte da SES,
para fins de parecer juridico da Secretaria, sobre a necessidade ou ndo de elaboragdo de um decreto para
regulamentacgdo da lei, e também para orienta¢des da Subsecretaria Juridica quanto as a¢Ges necessarias
para que o Governo do estado passe a integrar os consdrcios intermunicipais de saude existente e os

futuros que venham a se constituir.

Para continuidade dessa meta ha perspectiva de a¢des da SES para que o Governo do estado
integre os consdrcios intermunicipais de saude ja existentes e operantes, bem como estimulos aos

inoperantes.

Assim que o parecer juridico for emitido haverd uma nova reunido com representantes dos
consércios e das regides de salde, inclusive das regiGes onde os consdcios estdo inoperantes ou ndo ha

consorcios.

Esse encontro tem o objetivo de estabelecer as agdes a serem desenvolvidas para fortalecer os
consércios que se encontram em atividade e estimular os inoperantes e implantar novos onde nao

existem.
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6. PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS

O dimensionamento da forga de trabalho é considerado ferramenta estratégica para gestdo em
saude. Ao possibilitar aproximac¢do do cenario da forga de trabalho, indica varidveis sobre suas
caracteristicas, aspectos de lotagdo, provimento, movimentagdo e qualificacdo, empoderando gestores e
trabalhadores para negociagdo e tomada de decisdo.

A tematica do Dimensionamento de trabalhadores de saude (Planejamento de Recursos
Humanos na Salde) se impde cada vez mais como uma questdo primordial e prioritaria para a realidade
do Setor, quer para a busca da atencgdo efetiva e adequada as necessidades da populagdo, considerando
aspectos quantitativos e qualitativos, quer para a racionalizacdo na definicdo de pessoal necessario,
orientando a gestdo do trabalho para a maximizagdo de ag¢des e resultados, dentro de uma relagao custo-

beneficio vidvel e apropriada.

Fonte: Coordenacio Geral da Gestdo do Trabalho/ Ministério da Sadde: https://antigo.saude.gov.br/trabalho-educacao-e-
qualificacao/gestao-e-regulacao-do-trabalho-em-saude/gestao-do-trabalho-em-saude/dimensionamento-da-forca-de-trabalho-
no-sus.

Periodo 12/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupagao e forma de contratagdo

Adm. do Formas de CBOs CBOs CBOs CBOs CBOs
Estabelecimento contratagao médicos enfermeiro (outros) (outros)  ACS
nivel nivel

superior médio

Publica (NJ grupo 1, Estatutarios e 13.956 6.794 10.230 37.428 9.239
ou 201-1, 203-8) empregados
publicos (o101,
0102)
Intermediados por 8.369 4.156 4.417 16.346 3.641
outra entidade
(08)
Auténomos (0209, 1.770 578 774 1.820 92
0210)
Residentes e 3.405 350 668 140 0
estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07) 579 68 111 54 0
Informais (09) 152 49 108 285 8
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Intermediados por
outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Autonomos (0209,
0210)

Residentes e
estagiarios (05, 06)

Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores
publicos cedidos
para a iniciativa

privada (10)

371

336

1.310

19
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87

188

17

132

394

352

19

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

Adm.
Estabelecimento

do

Publica (NJ grupo 1,
ou 201-1, 203-8)

Privada (NJ grupos 2
- exceto 201-1, 203-
8-,3,4e5)

Formas de
contratagao
Contratos
temporarios e
cargos em

comissdo (010301,
0104)

Contratos
temporarios e
cargos em

comissdo (010302,
0104)

CBOs
médicos

8.893

526

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 31/01/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupagédo e forma de contratagdo

Adm. do Estabelecimento

Formas de contratagdo

CBOs CBOs
enfermeiro (outros)
nivel
superior
4.581 6.142
111 298
2017 2018

643

2.141

143

19

CBOs
(outros)
nivel
médio

15.644

893

2019

CBO
ACS

4.00

2020

S

5
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Privada (NJ grupos 2 - exceto
201-1,203-8-,3,4¢€5)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-
1, 203-8)

Autonomos (0209, 0210)

Celetistas (0105)

Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Informais (09)

Intermediados por outra

entidade (08)

Residentes e estagiarios (05,
06)

Auténomos (0209, 0210)

Bolsistas (07)

Celetistas (0105)

Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Informais (09)

Intermediados por outra

entidade (08)

Residentes e estagiarios (05,
06)

Servidores publicos cedidos
para a iniciativa privada (10)

1.429

4.130

73

1.054

2.978

1.049

118

93.938

930

38.678

5.625
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1.577

4.207

75

1.101

4.428

1.007

133

96.852

929

39.349

5.538

1.715

3.727

41

1.049

10

5.292

908

24

95.987

916

39.499

5.639

17

1.909

3.695

51

1.060

13

6.412

931

99.360

925

42.283

6.039

13
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Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comisséo

Adm. do Formas de contratacédo 2017 2018 2019 2020
Estabelecimento

Privada (NJ grupos 2 - Contratos temporarios e 1.854 2.056 2438 2.573
exceto 201-1, 203-8-,3,4 cargos em comisséo
eb) (010302, 0104)

Publica (NJ grupo 1, ou Contratos temporarios e 39.290 43.232 45.779 52.105
201-1, 203-8) cargos em  comissao
(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 31/01/2022.

Nas tabelas acima, geradas pelo DIGISUS GESTOR, tendo como fonte o Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES), podemos observar:

Dos 125.587 Postos de trabalho ocupados por profissionais de saide na administragdo publica,
62% sdo estatutdrios e/ou empregados publicos, 29% sdo intermediados por outra entidade, 4% sdo
autdnomos, 4% residentes e/ou estagidrios. Bolsistas e informais correspondem a cerca de 1%.

Dos 6.189 postos de trabalho ocupados por profissionais de sadde trabalhando na administragdo
privada, 49% sdo celetistas, 29% sdo autébnomos, 20% sdo intermediados por outra entidade. Residentes
e estagiarios, Bolsistas, informais e Servidores publicos cedidos para a iniciativa privada respondem, em

conjunto, por apenas 1,2% do total.

6.1. PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS - UNIDADES SES/RJ

A Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro (SES-RJ), além de gestora das politicas de saude
no territorio estadual, apresenta significativo perfil prestador, com oferta assistencial disponibilizada a
populagdo, distribuida em 10 hospitais gerais (sendo 03 com maternidade), 07 hospitais especializados,
07 institutos, 02 maternidades, 06 unidades prestadoras de servicos ambulatoriais, além de 30 UPA 24h
(sendo 01 SEAP). A SES-RJ mantém, também, o Laboratdrio Central Noel Nutels, a Central Estadual de
Regulagdo, o Nucleo de Apoio Técnico ao Poder Judicidrio e a Camara de Resolugdo de Litigios em Saude
(CRLS), bem como realiza cooperagdo técnica com o Ministério da Saude, para unidades hospitalares
federais.

Além da prestacdo de servigos em saude, a SES-RJ forma novos profissionais para o SUS, por meio
dos Programas de Residéncia ofertados em algumas de suas unidades.

A provisdo de pessoal para o funcionamento de todas as unidades representa um grande desafio,
tanto técnico quanto financeiro, no sentido de garantir a qualidade do atendimento prestado a
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populagdo. Algumas das unidades sdo de administragdo direta da Secretaria, enquanto outras sdo
gerenciadas por dois diferentes modelos de gestdo: a contratagdo das Organizagdes Sociais de Saude,
conforme a Lei n2 6.043/2011 e a contrata¢do da Fundac¢do Saude, pessoa juridica de direito privado,
instituida com base na autorizagdo constante da Lei Estadual n2 5.164/2007.

Discrimina-se abaixo a forca de trabalho das unidades da SES-RJ, segundo seus vinculos
empregaticios, grupos de lotagdo, unidades e distribuicdo na Administragdo Central.

E relevante destacar a rapida redugdo dos profissionais estatutarios da Secretaria, que, apenas
nos ultimos cinco anos, foi de 28% (2.898 estatutdrios no periodo).

Tabela 1. Profissionais de Satide SES-RJ, segundo o vinculo empregaticio.

Vinculos Empregaticios Profissionais Competéncia
CARGO EM COMISSAO 414 Dezembro/2021
CEDIDO MINISTERIO DA SAUDE 185 Dezembro/2021
ESTATUTARIO 7.534 Dezembro/2021
FUNDACIONISTA 4.689 Novembro/2021
IVB 122 Dezembro/2021
MILITAR 222 Dezembro/2021
0SS 15.530 Dezembro/2021
REQUISICAO EXTERNA 16 Dezembro/2021
REQUISICAO INTERNA 51 Dezembro/2021
RESIDENTE 113 Dezembro/2021
TERCEIRIZADO 610 Dezembro/2021
Total Geral 29.486

Fontes: SES-RJ - Superintendéncia de Recursos Humanos, Fundagdo Saude e Subsecretaria de
Acompanhamento de Contratos de Gestao.

Tabela 2. Profissionais de Saude SES-RJ, segundo grupo de lotagao, 2021.

Lotagao Profissionais [ Administracao Competéncia
Administracdo central 2.376 SES Dezembro/2021
Aguardando movimentac3o 23 SES Dezembro/2021
Cedidos ao SUS 1.361 SES Dezembro/2021
Cedidos demais Unidades 783 SES Dezembro/2021
SES RJ PAM Cavalcanti 140 SES Dezembro/2021
SES RJ PAM Coelho Neto 231 SES Dezembro/2021
CENTRARIO 33 SES Dezembro/2021
CTAC 14 SES Dezembro/2021
CRLS - Camara de Resolugio de litigios em Saude 25 SES Dezembro/2021
AMBULATORIO IASERJ Maracana 108 SES Dezembro/2021
Centro de Pesquisas Instituto Vital Brazil - IVB 122 SES Dezembro/2021
CER - Central Estadual de Regula¢do 338 SES Dezembro/2021
Rio Farmes 96 SES Dezembro/2021
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2.274 0SS Dezembro/2021
oPAs 292 Fund. Saude Dezembro/2021
12.988 0SS Dezembro/2021
Hospitais 912 Fund. Saude Dezembro/2021
2.223 SES Dezembro/2021
753 0SS Dezembro/2021
Institutos 2.903 Fund. Satde Dezembro/2021
SAMU 484 Fund. Sadde Novembro/2021
LACENN - Laboratério Central Noel Nutels 113 Fund. Salude Novembro/2021
CPRJ - Centro Psiquiatrico do Rio de Janeiro 142 Fund. Saude Novembro/2021
NESM - Nucleo Estadual de Saide Mental 34 Fund. Saude Novembro/2021
Efg/;:'l_l:r-aiz;’lc;iltszt. de Transplantes/Programa 01 Fund. Sadde Novembro/2021
CEDI Rio Imagem 17 Fund. Saude Novembro/2021
Fundagdo Sede 354 Fund. Saude Novembro/2021
Fundacdo Cedidos 60 Fund. Saude Novembro/2021
R I e D
Cedidos Hosp. Federais 158 Fund. Saude Novembro/2021
TOTAL GERAL 29.486

Fontes: SES-RJ - Superintendéncia de Recursos Humanos, Fundagdo Saude e Subsecretaria de

Acompanhamento de Contratos de Gestdo.

Tabela 3. Recursos Humanos das UPAS 24h, Institutos e Hospitais da SES-RJ, administrados pela
Fundagao Saude e pelas Organizagdes Sociais de Saude, e profissionais cedidos ao MS, 2021.

Adm. Unidade Profissionais

0SS SES RJ UPA 24 H Botafogo 240
Fund. Saude |SES RJ UPA 24 H Sdo Pedro da Aldeia 144

0SS SES RJ UPA 24 H Jacarepagua 243

0SS SES RJ UPA 24H Bangu

0SS SES RJ UPA 24H Cabucu (Nova lguacu I)

0SS SES RJ UPA 24H Campo Grande

0SS SES RJ UPA 24H Campo Grande Il

0SS SES RJ UPA 24H Copacabana 222

0SS SES RJ UPA 24H Duque de Caxias | (PARQUE LAFAETE)

0SS SES RJ UPA 24H Engenho Novo AP 32

0SS SES RJ UPA 24H Itaborai

0SS SES RJ UPA 24H Marechal Hermes

(O SES RJ UPA 24H Mesquita

0SS SES RJ UPA 24H Nova lguagu Il

0SS SES RJ UPA 24H Queimados 137
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0SS SES RJ UPA 24H Realengo

0SS SES RJ UPA 24H Ricardo de Albuquerque

0SS SES RJ UPA 24H Santa Cruz

0SS SES RJ UPA 24H Sarapui (Duque de Caxias 1)

0SS SES RJ UPA 24H Tijuca 240

0SS SES UPA 24H llha do Governador AP 31

0SS SES UPA 24H Iraja AP 33
Fund. Saude |SES UPA 24H Maré AP 31 148

0SS SES RJ UPA 24H Campos dos Goytacazes 123

0SS SES RJ UPA 24H S3o Gongalo I 177

0SS SES RJ UPA 24H S3o Gongalo | 198

0SS SES RJ UPA 24H Magé 84

0SS SES RJ UPA 24H Penha AP 31 239

0SS SES RJ UPA 24H Fonseca 191

0SS SEAP UPA Complexo Penitencidrio de Bangu 180

0SS Hosp.Est Pref. Jodo Baptista Caffaro 447

0SS Hosp. Da Crianga 938

0SS Hospital da Mulher Heloneida Studart 935
Fund. Sadde Hosp da Mae - Complexo Reg de Mesquita Maternidade e Clinica da 38

Mulher

0SS Hosp Regional Medio Paraiba Dra Zilda Arns Neumann 1.106

0SS HEGV - Hosp.Est Getulio Vargas 2.118

0SS HEAL - Hosp.Est Azevedo Lima 1.367

0SS HERC - Hosp.Est Roberto Chabo 467

0SS HERCRUZ — Hosp. Est. Dr. Ricardo Cruz 625

0SS HEAT - Hosp. Est Alberto Torres - Geral Sao Gongalo 1.581

0SS Hosp. Est. dos Lagos Nossa Senhora de Nazareth

0SS HTO Bfa\ixada - Hosp. Est. de Traumatologia e Ortopedia Vereador 406

Melchiades Calazans

0SS Hosp. de Traumatologia e Ortopedia Dona Lindu 318

0SS Hosp. Est. Addo Pereira Nunes 1.903

0SS Hosp. Da Crianga - Hosp. Est. Transplante Cancer e Cirurg. Infantil 938

0SS Instituto Est. do Cérebro Paulo Niemeyer 753
Fund. Saude | IECAC - Inst. Est. de Cardiologia Aloysio de Castro 602
Fund. Saude | IEDE - Inst. Est. de Diabetes e Endocrinologia 334
Fund. Saude [ IETAP - Inst. Est. de Doengas do Térax Ary Parreiras 324
Fund. Saude | IEDS - Inst. Est. de Dermatologia Sanitaria 263
Fund. Sadde E'aE\',\:iaR:]?i- Instituto Estadual de Hematologia Arthur de Siqueira 1.009
Fund. Saude | IEISS - Instituto Estadual de Infectologia Sdo Sebastido 301
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Fund. Saude | HECC - Hosp. Est. Carlos Chagas 1.422
Fund. Saude |HESM - Hosp. Est. Santa Maria 257
Fund. Saude | HEAN - Hosp. Est. Anchieta 378
Fund. Saude | HEER - Hosp. Est. Eduardo Rabello 817
Fund. Saude | NESM - Nucleo Estadual de Saude Mental 34
Fund. Saude | PPC - Policlinica Piquet Carneiro Rio de Janeiro (UERJ) 2
Fund. Saude | HFA - Hospital Federal do Andarai 15
Fund. Saude | HFB - Hospital Federal de Bonsucesso 15
Fund. Saude | HFCF - Hospital Federal Cardoso Fontes 12
Fund. Saude | HFL - Hospital Federal da Lagoa 20
Fund. Saude | HFSE - Hospital Federal dos Servidores do Estado Rio de Janeiro 54
Fund. Saude |[INTO - Instituto Federal de Traumatologia e Ortopedia Jamil Haddad 76

Fontes: Subsecretaria de Acompanhamento de Contratos de Gestdo; Fundagdo Saude.
Nota: Unidades em vermelho ndo constam com envio da forc¢a de trabalho, em tempo habil, até a
elaboracdo deste relatoério.
O Instituto Estadual de Infectologia S3o Sebastido tem como sede o Hospital dos Servidores.

Tabela 4. Profissionais lotados na Administracio Geral da Secretaria de Estado de Salde por
Subsecretarias, dezembro de 2021.

ol o n 4 x| £
s|2|a|2|3|3|5|7|3|2|°°
(%]

AGENTE ADMINISTRATIVO 1 1|1 3
AGENTE AUXILIAR ADMINISTRATIVO DE SAUDE 3 2 10| 1 23| 39
AGENTE DE COMBATE AS ENDEMIAS 60 | 60
AGENTE DE PORTARIA 1 1
AGENTE DE SAUDE 3 3
AGENTE DE SAUDE PUBLICA 1 1 1 1 4
ANALISTA ADMINISTRATIVO DE SAUDE 7 11|11 1 14| 25
ANALISTA DE GESTAO EM SAUDE 1 1
ARTIFICE DE SAUDE 1 1 2
ASCENSORISTA 3 3
ASSESSOR TECNICO 1 1
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO 11|17 |29(8]14]1 7| 6| 8
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO DE SAUDE 9|2 ]10|m1n 4 | 5 8 | 91| 180
ASSISTENTE OPERACIONAL 9 |4]10]|22|20]17]| 5 6 | 12 | 105
ASSISTENTE SOCIAL 1 2 19 4 [ 24] 50
ASSISTENTE TECNICO 13| 2 |14]32|18]27] 2 7 | 19| 134
ASSISTENTE TECNICO DE DESENVOLVIMENTO 13| 11216 (23|13 | 5| 2| 4 |13] 102
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1 3 1184 |15 1 42
AUXILIAR ADMINISTRATIVO DE SERVICOS DE SAUDE | 1 41311 4 | 13
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AUXILIAR DE CONSULTORIO DENTARIO 9|10 19
AUXILIAR DE ENFERMAGEM 2 |1f10f 1 72 |1 17 | 13 | 117
AUXILIAR OPERACIONAL 1 1
AUXILIAR OPERACIONAL DE SERVICOS DE SAUDE 1 2 9 1|12 25
BIOLOGO 1 22 | 23
CARGO COMISSAO 10320 | 48 | 45 |12 |37 |28 |16 30 [ 40 | 379
COMBATENTE 4 412111 3] 15
COORDENADOR 1 1 2
DATILOGRAFO 2 3 5
ENFERMEIRO 131825 3 51 | 10 8 |129] 247
ESPECIALISTA NA GESTAO DE SAUDE 3 11|33 1] 4 2 17| 24
ESTATISTICO 1 1
FARMACEUTICO 1 18| 1 4 1 |60| 85
FISIOTERAPEUTA 1 5 319 18
FONOAUDIOLOGO 1 5 6
GUARDA DE ENDEMIAS 32| 32
MEDICO 12| 8|18 1 92 5 [ 53| 189
MEDICO VETERINARIO 2 2
MOTORISTA 1 1 2 4
NUTRICIONISTA 111 2 7 [ 29| 40
ODONTOLOGO 7 |16 15 1|17 | s6
POLICIAL MILITAR 14 1] 15
PSICOLOGO 8 | 4 1]12] 25
Quimico 19 | 19
REQUISICAO EXTERNA 4 1] 2 2 |3 4 | 16
REQUISICAO INTERNA 10 1|5 |1]16 1 (10| 44
SANITARISTA 1 2 3 1]5 30 | 41
T.E.M.O. 2| 3 1 6
TECNICO ADMINISTRATIVO DE SAUDE 1 1
TECNICO DE CARTOGRAFIA 1 1
TECNICO DE ENFERMAGEM 19 | 1 22 10 | 13 | 65
TECNICO DE HIGIENE DENTAL 1 1
TECNICO DE LABORATORIO 1 1 119 12
TECNOLOGISTA 1 1
TERAPEUTA OCUPACIONAL 1 1 2
Total Geral 245| 77 (247 (205 91 | 491 | 81 | 18 | 125 | 811 | 2.391

Fonte: Superintendéncia de Recursos Humanos
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7. PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE - PAS

7.1. DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

A Programacdo Anual de Saude contendo a matriz de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores
(DOMI) do Plano Estadual de Saide 2020-2023, com os resultados das metas programadas para 2021 e
suas respectivas justificativas do alcance das metas do 32 RDQA 2021, encaminhadas pelas areas técnicas
responsdveis, segue em arquivo anexo ao item 11 do DigiSUS (Andlises e Consideragdes Gerais),
identificada com o nome: “MATRIZ COM ANALISES E CONSIDERACOES SOBRE AS METAS DO 32 RDQA
2021”.

A Diretriz 1 do PES 2020-2023 propGe a organizagao e a qualificacdo da Rede de Atengdo a Saude,
consolidando a regionalizagdo, de modo a impactar positivamente nos resultados sanitdrios para a
populagdo fluminense, ampliando a expectativa de vida saudavel. Essa diretriz possui 19 objetivos, 106
metas e 106 indicadores, a serem monitorados ao longo dos 4 anos de vigéncia do Plano Estadual de

Saude.

Para o ano de 2021, foram programadas 105 metas (ndo foi programada a meta 1.9.11 -
Implementar estratégia de qualificagdo para ampliagdo do acolhimento a demanda espontanea de
urgéncia e emergéncia na APS), das quais 57,1% alcangaram integralmente o valor anual estipulado, 8,6%
alcancaram entre 75% e 99,9 do valor anual determinado e 18,1% atingiram menos de 25% do valor

esperado.

Além da meta ndo programada, para outras 07 metas nao foram estipulados valores a serem
alcancados em 2021. No entanto, apenas a meta “1.16.6 - Apoiar tecnicamente a estruturacdo da linha
de cuidado da oftalmologia para as nove regides de salide” ndo apresentou avangos no ano. Duas metas
apresentaram 100% de alcance da meta quadrienal (1.1.13 e 1.6.4, e estdo contabilizadas no quadro
abaixo) e duas alcangaram 50% da meta quadrienal (1.6.5 e 1.11.1, contabilizadas em “sem apuragdo”)

no ano.

Tabela 1 — Percentual de alcance das metas programadas na Diretriz 1 da PAS 2021, referentes ao 32
quadrimestre do ano.

Diretriz 1 % Alcance anual das metas programadas no 32 RDQA 2021.
Faixa 100% | 75a99,9% | 50 a 74,9% | 25 2 49,9% - sem Total
apuragdo
o
AL 60 9 9 2 19 6 105
Metas
0,
R 57,1 8,6 8,6 1,9 18,1 5,7 100
metas

Fonte: Planilha PAS 2021 informada pelas areas técnicas da SES — andlise realizada em fevereiro de 2022.
* 1 meta ndo programada para 2021 e ndo contabilizada no total.
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Em razdo da incompletude dos dados necessarios ao seu calculo, no momento de entrega de
resultados para o 32 RDQA, as metas 1.2.3, 1.2.4 e 1.2.5 serdo avaliadas apenas no Relatério Anual de
Gestdo (RAG), havendo disponibilizagdo adequada dos dados. Estas metas estdo contabilizadas nas metas

“Sem apuragdo” do quadro acima.

A Diretriz 2 do PES 2020 — 2023 propde o Fortalecimento da SES/RJ na Gestdo do SUS e na
Governanga Publica atendendo aos interesses da Sociedade. Os objetivos propostos nessa Diretriz e suas
metas estdo voltados para o fortalecimento da gestdo descentralizada, da regionalizagdo e governanga
do SUS; a producdo, qualificagdo e disseminagdo da informagdo em saude oportuna para a tomada de
decisdo, para o aprimoramento do processo de planejamento em saude nas trés esferas governamentais

e na qualificacdo do processo de captac¢do de recursos por meio de estratégias inovadoras.

Nessa diretriz também estdo descritas as metas para a construgdo e recuperacdo da

infraestrutura e ambiéncia das unidades estaduais de saude.

No campo do monitoramento do processo de gestdo publica do SUS destaca-se o investimento
na atuagdo dos componentes municipais e estadual do Sistema Nacional de Auditoria, a ampliagdo e
fortalecimento da participagdo popular e o controle social por meio do CES/RJ e o desenvolvimento da

Ouvidoria do SUS como um dos instrumentos de gestdo e canal de avaliagdo dos usudrios.

No campo da governanca publica estdo inscritos a criagdo do plano de integridade no ambito da
Secretaria de Estado de Saude e a qualificagdo dos controles internos, com destaque na atualizacdo dos
procedimentos de prestagGes e tomadas de contas e dos processos de contratualizagdo, monitoramento

e avaliagdo de servigos de saude.

Por fim, compde esse bloco, o objetivo que trata do acesso dos usuarios aos servigos de saude,
mitigando a ocorréncia de litigios, com o atendimento a demandas judiciais, a estrutura da resolugdo de

litigios e 0 apoio as comarcas municipais.

De um total de 46 metas planejadas na Diretriz 2, no ano de 2021, foram programadas 41 metas,

com 14 objetivos.

Cinco metas ndo foram programadas no exercicio: 2.6.4 Construir Novo Hospital Getulio Vargas,
2.6.5 Construir Novo Hospital Geral e de Trauma da Baixada, 2.6.6 Construir Hospital de Doengas Infecto

contagiosas, 2.6.7 Construir Rio Imagem Il e 2.6.8 Construir Hospital Penitenciario.

Neste quadrimestre, em relagdo a analise das metas programadas, observou-se que 43,90%
foram alcangadas integralmente, enquanto 41,46% das metas resultaram em menos de 50% de alcance

do valor esperado para o ano.
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Tabela 2 — Percentual de alcance das metas programadas na Diretriz 2 da PAS 2021 referentes ao 32
quadrimestre do ano.

Diretriz 2 % Alcance anual das metas programadas no 32 RDQA 2021.
Faixa 100% | 75a99,9% | 50 a 74,9% | 25 a 49,9% - sem Total
apuragio
o
ASCE 18 3 1 3 14 2% 41
Metas
0,
e 43,90 7,31 2,43 7,31 34,14 4,87 100
metas

Fonte: Planilha PAS 2021 informada pelas areas técnicas da SES — analise realizada em fevereiro de 2022.
* 2 metas ndo tiveram seus resultados apurados: 2.8.3 e 2.13.1

A Diretriz 3 do PES 2020-2023 esta voltada para o desenvolvimento da educagdo, ciéncia e
tecnologia, tendo por objetivo a inovagdo em Saude. Através da qualificacdo e atualizagdo dos
profissionais de saude de forma continua e do incentivo a novas linhas de pesquisa e desenvolvimento de
projetos voltados para o atendimento em saude. Essa diretriz possui 5 objetivos, 13 metas e 13

indicadores a serem monitorados ao longo dos 4 anos de vigéncia do PES.

Para o ano de 2021 foram programadas 12 metas em 5 Objetivos. A meta 3.5.3 “Produzir 950.848

testes diagndsticos para controle de doengas” ndo teve programacdo para o ano de 2021.

Das 12 metas programadas, 54% apresentaram resultados menores que 25% do valor esperado
e apenas 30,7% atingiram mais de 50% do valor estimado para o ano. Uma meta ainda se encontra com

os dados do ano em apuracao, e justificou a inser¢do da informagdo no RAG 2021.

Tabela 3 — Percentual de alcance das metas programadas na Diretriz 3 da PAS 2021, referentes ao 32
quadrimestre do ano.

Diretriz 3 % Alcance anual das metas programadas no 32 RDQA 2021.
. S
Faixa 100% | 75a99,9% | 50 a 74,9% | 25 a 49,9% - em_ Total
apuragao
Ne de
2 1 1 7 2% 12
Metas 0
()
% de 15,3 0 7,7 7,7 54 15,3 100
metas

Fonte: Planilha PAS 2021 informada pelas areas técnicas da SES — analise realizada em fevereiro de 2022.
* Meta ndo programada para 2021 (3.5.3) e ndo contabilizada no total

*Meta ainda em apuragdo das ag¢oes realizadas no Plano durante o ano de 2021 (3.1.1), resultado serd inserido no
RAG 2021.

A Diretriz 4 do PES 2020 — 2023 propde o Aperfeicoamento e Modernizagdo da Gestdo
Organizacional para a Valorizagéo das Pessoas e Qualificagdo dos Processos de Trabalho, impactando
na resolutividade da SES / RJ. Essa diretriz possui 11 Objetivos, 22 Metas e 22 indicadores de
monitoramento a serem monitorados ao longo dos 4 anos de vigéncia do PES. Para o ano de 2021 foram

programadas 21 metas em 10 objetivos.
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Para o objetivo n2 4.1 de “instituir melhorias no fluxo dos processos de aquisicdo no dmbito da
SES com o objetivo de aumentar a eficiéncia do procedimento de aquisicdo de itens” ndo foi pactuada
meta para o ano de 2021. Em relagdo as demais metas programadas para o ano de 2021, cerca de 62%

tiveram 100% de alcance do valor estimado para o ano, neste quadrimestre.

Tabela 4 — Percentual de alcance das metas programadas na Diretriz 4 da PAS 2021 referentes ao 32
quadrimestre do ano.

Diretriz 4 % Alcance anual das metas programadas no 32 RDQA 2021.
s
Faixa 100% | 75a99,9% | 50 a 74,9% | 25 a 49,9% - em_ Total
apuragdo
o]
Ne de 13 1 1 1 5 1* 21
Metas
[v)
ek 62% 5% 5% 5% 24% _ 100
metas

Fonte: Planilha PAS 2021 informada pelas areas técnicas da SES — analise realizada em fevereiro de 2022.

* Meta ndo programada para 2021 (4.1.1) e ndo contabilizada no total.
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8. INDICADORES DE PACTUAGAO INTERFEDERATIVA

8.1. INDICADORES DE PACTUAGAO TRIPARTITE

Sdo vinte (20) os indicadores de pactuagdo tripartite para o estado do RJ passiveis de serem

monitorados e, neste terceiro quadrimestre, houve avaliagdo de 10 (dez) destes indicadores.

Cinco (05) indicadores ndo puderam ser monitorados devido a indisponibilidade de dados pelo
DATASUS dentro do periodo ou por terem sido considerados incompletos ou inadequados para analise
no quadrimestre:

v"indicador 11-Raz3o de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64
anos na populagdo residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria,

v"indicador 12- Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69 anos na populacgdo residente de determinado local e populagdo da mesma
faixa etaria,

v"indicador 17 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

v" Indicador 18 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Salde do
Programa Bolsa Familia (PBF)

v"Indicador 19 - Cobertura populacional estimada de saude bucal na Atencdo Bésica

Cinco (05) Indicadores ndo foram analisados por serem de monitoramento anual:

v" indicador 1: Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais
DCNT,

v"indicador 3 - Proporgdo de registro de 6bitos com causa basica definida,

v" indicador 6- Propor¢do de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos
das coortes,

v"Indicador 10 - Proporcdo de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo
humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez e

v"indicador 15 -Taxa de mortalidade infantil.
Dos dez (10) indicadores monitorados, quatro (04) alcangaram 100 % da meta anual, quatro (04)

nao alcangaram nenhuma pontuagao para a meta anual, um (01) ultrapassou 90% da meta, e um indicador

ficou abaixo de 60%.
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Tabela dos Indicadores de Pactuagao Tripartite - 2021
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N | Indicador £ &8 g s E g
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Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo
junto das 4 principais DCNT (d d S S
1 | conjunto 'as ,p'rlnctpals : (doengas do U 339,03 emN emN Taxa
aparelho circulatdrio, cancer, diabetes e doencgas Apuragdo | Apuragdo
respiratorias cronicas)
Proporgao de 6bitos de mulheres em idade fértil
2 pore Opitos de mu ! "1 E 85 48,30 56,82 | Percentual
(10 a 49 anos) investigados.
p = - . =
3 ro.p(.)rgao de registro de ébitos com causa basica U 96 SemN SemN Percentual
definida Apuragdo | Apuragao
Proporcdo de vacinas selecionadas do Calendario
Nacional de Vacinagdo para criangas menores de
dois anos de idade - Pentavalente 32 dose
4 ! 1 P |
Pneumocdcica 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 U 00 0,00 0,00 ercentua
dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura
vacinal preconizada
Propor¢dao de casos de doengas de notificagdo
5 compulséria imediata (DNCI) encerrados em até U 80 80,80 100,00 Percentual
60 dias apos notificacdo.
P dod d deh i S S
6 'roporga.o e cura dos casos novos de hanseniase U 90 emN em~ Percentual
diagnosticados nos anos das coortes Apuragcdo | Apuragdo
7 | Numero de Casos Autdctones de Malaria E - - - Numero
NG il -
3 Umero de casos novqs de sifilis congénita em U 3728 843 0,00 NGmero
menores de um ano de idade
Numero de casos novos de aids em menores de 5 .
9 U 15 3 100,00 Numero
anos.
Proporcdo de andlises realizadas em amostras de
2 h t S S
10 agu? para cF)nsumo U!mano qua.m o .aos U 100 emN emN Percentual
parametros coliformes totais, cloro residual livre Apuracdo | Apuragdo
e turbidez
Razdo de exames citopatoldgicos do colo do utero
11 em. mulheres de 2? a 64 anos na populagao U 0,6 SemN Sem~ Raz3o
residente de determinado local e a populagdo da Apuragdo | Apuragdo
mesma faixa etaria
Razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 Sem Sem ~
12 - . . U 0,18 " . Razao
anos na populagdo residente de determinado Apuracdo | Apuragdo
local e populagdo da mesma faixa etaria.
13 Prcrporgao de Parto normal no Sistema Unico de U 475 41,30 0,00 Percentual
Saude e na Saude Suplementar
14 Pr'opor(;alo.de gravidez na adolescéncia entre as U 13 11,50 100,00 Percentual
faixas etarias 10 a 19 anos
15 | Taxa de mortalidade infantil U 12,7 Sem~ Sem~ Taxa
Apuragao | Apuragao
NG de 6bit t determinad .
16 ur'nero e O6bitos r.naA er.nos em determinado U 150 62 0,00 NGmero
periodo e local de residéncia
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17 Coberturf po,pL.JIauonaI estimada pelas equipes U 58,94 SemN SemN Percentual
de Atencdo Basica Apuracao | Apuracao
Cobertura de acompanhamento das Sem Sem

18 | condicionalidades de Saude do Programa Bolsa U 72 Aouracio | Aouracio Percentual
Familia (PBF) purag purag

19 Coberturf\ po,pLIJIauonaI estimada de saude bucal U 373 SemN SemN Percentual
na atengao basica Apuracao | Apuracao

2 Acdes de matr|C|a.mento 5|ster?at|c,o.real|zadas £ 70 74,90 100,00 Percentual
por CAPS com equipes de Atengdo Basica
Propor¢do de preenchimento do campo

23 | ocupagdo nas notificagbes de  agravos u 95 88,90 93,57 Percentual
relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 31/01/2022.

Abaixo algumas consideragdes e analises das areas técnicas da SES:

Indicador 1: Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT. O resultado
do indicador é analisado no més de margo do ano subsequente, pois o resultado por quadrimestres pode
levar a uma interpretacdo equivocada.

Indicador 2 - Proporgdo de ébitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. Situacdo da
base nacional em janeiro/2022, acessados em 10/01/2022. Dados preliminares.

Indicador 3 - Proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida. No caso deste indicador ndo se
aplica o calculo para periodos que sejam inferiores a um ano, face o processo de alimentagdo e as
caracteristicas da base do sistema, que sofre correcGes periddicas até o seu fechamento. Este indicador é
calculado anualmente (meta anual). Os dados de 6bitos estdo disponiveis no site da Secretaria de Estado
de Saude www.saude.rj.gov.br com atualizagdo semanal.

Indicador 4- Proporgdo de vacinas selecionadas do Calenddrio Nacional de Vacinagdo para criangas
menores de dois anos de idade - Pentavalente (32 dose), PneumocdcicalO-valente (22 dose), Poliomielite
(32 dose) e Triplice viral (12 dose) - com cobertura vacinal preconizada. Ndo houve alcance de cobertura
em nenhuma das vacinas selecionadas no periodo para o terceiro quadrimestre. Pentavalente 32 dose
(49,25%), Pneumocécica 10 Valente 22 dose (51,47%), Poliomielite 32 dose (48,90%) e Triviral 12 dose
(52,69%). Fonte: SIPNI (27/01/2022). Os dados provisdrios das coberturas vacinais de 2021, mostram uma
baixa performance dos municipios em relagdo a imunizacdo em criangcas menores de 2 anos. Fatores como
a Pandemia da Covid-19, que levou ao isolamento social; o receio dos usuarios em procurar as unidades
de saude para completarem os esquemas vacinais de seus filhos, por conta do risco de contagio; a redugao
de profissionais disponiveis nas unidades de saude por adoecimento e afastamento; e a recomendagdo
de evitar aglomerag¢0es nas unidades de saude; contribuiram para prejudicar o andamento das a¢des de
imuniza¢do em todo o estado. Associados a essa questdo ainda ocorreram problemas técnicos na base de
dados interferindo na migragdo de informagdes de imuniza¢do do e-SUS AB para o SIPNI.

Indicador 5 - Proporgdo de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias apos notificagcdo. Persiste a redugdo no volume de notificagdes, comparado aos anos antes da
Pandemia.

Observamos que ndo houve incremento no nimero de digitadores/técnicos para investigacdo e digitacdo,
e sim, remanejamento de pessoal.

O resultado reflete apenas as notificagdes que puderam ser digitadas e ndo todas as ocorréncias. O
resultado final sera apurado em 14/03/2022
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Indicador 6 - Proporgao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes-
Indicador ndo é considerado no monitoramento quadrimestral.

Indicador 7- Indicador avalia malaria na regido amazonica, ndo sendo de pactuagdo no estado.

Indicador 8 - NUumero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade.

Foram registrados 843 casos novos de Sifilis Congénita em menores de um ano no periodo. No mesmo
periodo de 2020, foram registrados 638 casos. Entretanto, poderd haver ainda aumento do numero de
casos no 32 quadrimestre de 2021 devido ao tempo de entrada de notificagdes no SINAN. Apds
atualizagdo dos dados do primeiro e segundo quadrimestre no SINAN, foi observado aumento do nimero
de casos para o primeiro quadrimestre de 2021 (de 1.006 para 2.045), aumento de 53,5% em relagdo ao
mesmo periodo de 2020 e para o segundo quadrimestre de 2021 (de 1.262 para 1.835), aumento de 23,8%
em relagdo ao mesmo periodo de 2020. A regido Serrana apresentou maior incidéncia de casos neste
terceiro quadrimestre (6,3 casos/1000 nascidos vivos). O municipio com maior incidéncia neste periodo
foi Petrépolis (14,0 casos/1000 nascidos vivos). Chama atengdo valores elevados de casos e taxa de
incidéncia para os seguintes municipios: Queimados, Japeri, Nilopolis e Nova Iguagu, municipios da
Metropolitana I; Itaborai e Sdo Gongalo, municipios da Metropolitana II; Itaperuna, ltaocara e S3o José de
Uba, da regido Noroeste; Petréopolis da regido Serrana; Sdo Pedro da Aldeia e Araruama da Baixada
Litoranea e Barra do Pirai e Valenga, do Médio Paraiba. A regido com a menor taxa de incidéncia foi a
Centro-Sul. Cumpre ressaltar que este agravo ainda é considerado um grave problema de saude publica
com taxas ainda muito elevadas em todo o estado. O pais ainda enfrenta a pandemia do COVID-19 e os
servicos de vigilancia e atengdo primaria a saude ainda direcionam esforgos para este agravo, impactando
diretamente no servigo e nas atividades de atendimento e prevencgao da sifilis, como atengdo ao pré-natal,
testagem, diagndstico e tratamento da sifilis. Ainda é possivel que haja subnotificagdo da sifilis ou demora
na entrada de fichas no SINAN em alguns municipios, portanto, os dados estdo sujeitos a alteragdo.

Indicador 9 - NUmero de casos novos de aids em menores de 5 anos. Foram registrados 3 casos de aids
em criangas menores de 5 anos no terceiro quadrimestre de 2021. Cumpre ressaltar que um caso foi
identificado no SIM (base de 6bitos) e os outros dois no Siscel/Siclom. Nenhum caso consta no SINAN. As
regides onde ocorreram os casos foram: Metropolitana | (1 caso em Japeri), Metropolitana Il (1 caso em
Sdo Gongalo), Norte (1 caso em Campos dos Goytacazes). No mesmo periodo do ano anterior o ERJ
registrou 5 casos de aids em criancgas, todos na mesma regido (metro 1). Em 2021, houve redugéo de 2
casos. Aregido metro |, que em 2020 apresentou 5 casos, apresentou apenas 1 caso em 2021. E as regides
Metro Il e Norte que ndo apresentaram casos em 2020, apresentaram caso em 2021.

Indicador 10 - Proporgdo de analises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
O monitoramento da meta deve ter periodicidade anual.

Indicador 11- Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populagdo residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria. Situacdo da base nacional
em 06/01/2022, com dados até novembro. Ainda ndo ha estimativa populacional por sexo e faixa etéria
para o ano de 2021.

De setembro a novembro de 2021 foram realizados 67.257 exames.

Com a atualizagdo da base de dados, foram contabilizados 86.806 exames no 2° quadrimestre de 2021. A
analise sera feita anualmente.

Indicador 12 - Razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos
na populacdo residente de determinado local e populacdo da mesma faixa etdria. Situacdo da base
nacional em 06/01/2022, com dados até novembro. Ainda ndo ha estimativa populacional por sexo e faixa
etaria para o ano de 2021. De setembro a novembro de 2021 foram realizados 33.566 exames. Com a
atualizagdo da base de dados, foram contabilizados 36.031 exames no 2° quadrimestre de 2021. A anélise
sera feita anualmente.
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Indicador 13 - Propor¢do de parto normal no SUS e na saude suplementar. Trata-se de resultado
preliminar com a situagdo da base estadual em 01/02/2022. Observa-se, na situacdo atual, que o
resultado do segundo quadrimestre chegou a 41,30%.

Indicador 14 - Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias de 10 a 19 anos. Situagdo da
base estadual em 01/02/2022. Dados preliminares.
Com a entrada de novos dados, o resultado do segundo quadrimestre foi atualizado para 12,4%.

Indicador 15 -Taxa de mortalidade infantil.
Este indicador ndo é considerado no monitoramento quadrimestral.

Indicador 16 - Numero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia. Situagdo da
base estadual em 31/01/2022. Dados preliminares. O resultado do 2° quadrimestre alcangou 113 d6bitos
e 0 1° quadrimestre alcangou 121.

Indicador 17 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica. Os dados para esse
indicador sdo disponibilizados pelo Ministério da Saude. O ultimo periodo disponivel na Plataforma e-
Gestor permanece como dezembro/2020.

Indicador 18 - Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saude do Programa Bolsa Familia
(PBF). Os dados para esse indicador sdo disponibilizados pelo Ministério da Satde. O ultimo periodo
disponivel na Plataforma e-Gestor ¢ junho/2021.

Indicador 19 - Cobertura populacional estimada de saude bucal na Atengdo Basica. Os dados para esse
indicador sdo disponibilizados pelo Ministério da Saude. O ultimo periodo disponivel na Plataforma e-
Gestor é junho/2021.

Indicador 21- A¢Ges de Matriciamento realizadas por CAPS com equipes de Aten¢do Basica. Na analise do
32 Quadrimestre, dos 165 CAPS habilitados do Estado do Rio de Janeiro, 125 (74,9%) atingiram a meta de
matriciamento, o que equivale numa melhora de 14% em relagdo ao indice anterior (65,9%)

Indicador 22 - Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para
controle vetorial da dengue. Este indicador ndo é de pactuagdo estadual, apenas para municipios e DF.
Considerando todos os ciclos de trabalho, temos o seguinte cendrio:

- 51 municipios com 4 ciclos com 80% ou mais (55,4%)

- 04 municipios com 3 ciclos com 80% (4,3%)

- 10 municipios com 2 ciclos com 80% (10,9%)

- 05 municipios com 1 dos ciclos com 80% (5,4%)

- 22 municipios sem ciclos com 80% (23,9%)

* Dados apurados em 18/01/2022. Resultado final. A meta por ciclo é o nimero de iméveis programados
para o periodo de 2 meses, ao longo do ano. Apesar de normatizada em 2019, os municipios ainda tém
dificuldade de enviar a atualiza¢do desse dado no prazo, mesmo com o apoio do NDAVS e da Equipe de
Acompanhamento da DCV. O Ministério emitiu em 2020 as Notas Informativas 08, 11 e 13 e em 2021, a
Nota Técnica 03, que em linhas gerais, recomendam que as visitas domiciliares e aos pontos estratégicos
sejam realizadas apenas se puder ser garantida a seguranca dos agentes e moradores. Quanto aos
levantamentos entomoldgicos (LIRAa, LIA e por Ovitrampas), apesar da retomada a partir de
outubro/2021, os cuidados acima citados devem ser observados e ponderada a necessidade de realizacdo.

Indicador 23- Propor¢do de preenchimento do campo "ocupagdo" nas notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Do total de municipios do estado, 42 municipios alcangaram a meta para o 32 quadrimestre (95%),
enquanto 28 registraram percentuais abaixo do esperado. Importante ressaltar que, entre os municipios
com porcentagem inferior a meta, trés sdo da regido metropolitana | (Queimados, Sdo Jodo de Meriti e
Rio de Janeiro). Ainda é grande o nimero de municipios sem notificacdo de acidentes de trabalho, com
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material biolégico ou intoxicagdo exdgena relacionada ao trabalho (22 municipios ou 23,9% do total). O
percentual de alcance da meta do estado apresentou reducgdo de 96,6% (22 RDQA 2021) para 88,9% (32
RDQA) devido a elevagdo de campos ign/branco nas notificacées das regiGes MP e BL.

8.2 INDICADORES DE PACTUAGCAO BIPARTITE

Sdo onze (11) indicadores de monitoramento bipartite no estado, sendo que um é de
monitoramento anual. Entre os dez (10) indicadores monitorados neste quadrimestre, cinco (05)
alcancaram mais de 90% da meta pactuada, trés (03) entre 70% e 90% e dois entre 50% e 70%. Seguem a

tabela com os resultados apurados e algumas consideragdes especificas das areas técnicas.

Tabela dos Indicadores de Pactuagao Bipartite - 2021

Resultado do
N Indicador Meta 2021 12
Quadrimestre

% alcance da|Unidade de
meta Medida

Proporg¢do de notificacGes
de violéncia interpessoal e
24 | autoprovocada com 0|95% 86,46% 91,01% Percentual
campo raga/cor preenchido
com informagao valida.

Propor¢do de municipios

25 NS 100% 75,00% 75,00% Percentual
com ouvidoria implantada
P ~ .

26 |Proporcao  de Obitos| g5, 66,10% 69,58% Percentual
maternos investigados

27 | Proporgdo de dbitos infantis | oo, 41,00% 54,66% Percentual

e fetais investigados
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Percentual de casos
notificados com Anti-HCV
reagente que realizaram
exame de HCV-RNA

90%

84,12%

DO ESTADO

JANEIRO

93,46%

Percentual

29

Propor¢do de exame anti-
HIV realizado entre os casos
novos de tuberculose

85%

78,73%

92,62%

Percentual

30

Proporg¢do de cura de casos
novos de  tuberculose
pulmonar bacilifera

85%

Sem
Apuragao

Percentual

31

Proporg¢do de nascidos vivos
de maes com sete ou mais
consultas de pré-natal.

75%

73,30%

97,73%

Percentual

32

Percentual de individuos
com 13 anos ou mais com
primeiro CD4+ acima de 350
céls/ml

68%

64,20%

94,41%

Percentual

33

Proporcdo de  animais
vacinados na campanha de
vacinagdo antirrabica canina

87%

64,81%

74,49%

Percentual
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34 |Cobertura de Centros de | a0/100 000 |0,87/100.000 |88,77% Razdo
Atencdo Psicossocial

Indicador 24 - Proporgdo de notificagcdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo
raga/cor preenchido com informagdo valida. A meta ndo foi alcancada, a variagdo do resultado do
indicador foi de 81,46% na Baixada Litoranea a 95,89% na Serrana. No total das nove (9) regides, trés (3)
ultrapassaram a meta de 95% de notificagdes com o campo preenchido com informagdo valida: BIG
(100%), Noroeste (95,45%) e Serrana (95,89%). Cabe destacar que, com excegdo da BIG, nas outras duas

regides houve municipios que ndo notificaram casos de violéncia:

Noroeste: Bom Jesus de Itabapoana, Cambuci, Cardoso Moreira, ltalva, Laje do Muriaé,
Miracema, Natividade, S3o José de Uba e Varre-Sai; Serrana: Bom jardim, Cordeiro, Duas Barras, Macuco,
Santa Maria Madalena, S3o José do Vale do Rio preto, Sdo Sebastido do Alto, Sumidouro e Trajano de

Moraes.

Indicador 25 - Proporg¢do de municipios com ouvidoria implantada. Visualizamos a visita técnica

como pratica fundamental para atualizar e incentivar a implantagdo de Ouvidoria nos municipios.

Indicador 26- Proporcdo de oObitos maternos investigados. Situacdo da base nacional em

janeiro/2022, acessados em 10/01/2022. Dados preliminares.

Indicador 27- Proporgdo de 6bitos infantis e fetais investigados. Situacdo da base nacional em

janeiro/2022, acessados em 10/01/2022. Dados preliminares.

Indicador 28 - Percentual de casos notificados com Anti-HCV reagente que realizaram exame de

RCV-RNA.

Foram notificados 63 casos de Anti-HCV reagentes com 53 casos confirmados pelo HCV-RNA nos
quatro ultimos meses do ano, com a totalidade das notificagGes concentradas nos meses de setembro e
outubro de 2021. A queda de casos parece estar relacionada ao incremento das agdes municipais voltadas
para a nova variante Omicron do COVID-19. Independentemente desta situacdo, foram realizadas pela
geréncia ag¢des junto as vigilancias municipais, com reunides virtuais periddicas, a fim de fortalecer a
necessidade da investigacao, notificagdo e tratamento, bem como a ampliagdo da oferta de testes rdpidos
para aumentar o diagndstico de casos de hepatite C, encaminhando logo ao tratamento que cura mais de

95% dos casos evitando a progressdo da doenga.
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Indicador 29 - Propor¢do de exame anti-HIV realizado entre os casos novos de tuberculose.
Apesar do aumento gradual e discreto apresentado neste quadrimestre, acredita-se que as agdes ainda

estdo prejudicadas devido ao evento da pandemia pela covid 19.

Indicador 30 - Proporgdo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. A analise e

apuragdo sera anual.

Indicador 31 - Proporg¢do de nascidos vivos de mdes com sete ou mais consultas de pré-natal.
Situagdo da base estadual em 14/02/2022. Dados preliminares. Com a atualizacdo da base de dados, em
relacdo ao 22 quadrimestre, para 72,1, observamos um leve aumento neste percentual para o 32

quadrimestre.

Indicador 32 - Percentual de individuos com 13 anos ou mais com primeiro CD4+ acima de 350
céls/ml. No ultimo quadrimestre de 2021 foi alcancado o percentual de 64,2% de individuos com 13 anos
ou mais com o primeiro CD4 maior que 350 células. No mesmo periodo de 2020 o ERJ alcangou valor
similar (64,3%). Como observado nos periodos anteriores, o percentual alcancado ainda se mantém
abaixo da meta proposta, mas um valor bem préximo ao pactuado. O Estado do Rio de Janeiro mantém a
distribuicdo de testes rapidos diagndsticos de HIV e demais a¢des de prevengdo e testagem, mesmo
diante das dificuldades apresentadas pela pandemia da COVID-19. A regido com o menor percentual foi
a Baia da llha Grande (49,8%). As demais regiGes apresentaram percentual acima de 50%. A regido com o
melhor percentual foi a regido Noroeste (69,9%), valor que ultrapassou a meta proposta. Os municipios
que alcangaram 100% da meta proposta foram: Cambuci, Santo Antonio de Padua, Cordeiro, Iguaba
Grande, S3o Pedro da Aldeia, Itatiaia, Pinheiral, Valenca, Areal, Comendador Levy Gasparian, Mendes,
Paraiba do Sul, Sapucaia. Foram 23 os municipios que apresentaram percentual abaixo de 50%. Dentre
esses, 0s que apresentaram os menores valores (25% ou menos) foram: Seropédica, Aperibé, Sdo José de
Uba, Varre e sai, Sdo Francisco de Itabapoana, Sdo Fidelis, Cantagalo, Santa Maria Madalena, Trajano de

Moraes, Casimiro de Abreu, Pirai e Paracambi.

Indicador 33 - Proporc¢do de animais vacinados na campanha de vacinagdo antirrabica canina.

N3o houve ainda a avaliagdo do alcangado na campanha de vacinagdo neste ano. Sera feita no RAG.

Indicador 34- Cobertura de Centros de Atengdo Psicossocial. Em Dez/2021, somente 03 CAPS
foram habilitados. A rede de atengdo psicossocial passou a contar com 168 CAPS habilitados/MS,

ampliando sua taxa de cobertura para 0,87/100.000 hab.
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9 EXECUGAO ORGAMENTARIA E FINANCEIRA

DESCRIGAO DA EXECUGAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA NO 32 QUADRIMESTRE DE 2021

A Secretaria Estadual de Saude nos ultimos anos vem construindo uma inter-relagdo entre o
planejamento em saude e o planejamento orgamentdario. No intuito de aperfeigoar o processo de
planejamento das Acdes e Servigos Publicos de Saude e do orgamento, bem como possibilitar maior
capacidade de gestdo, acompanhamento e monitoramento dessas a¢cdes em saude e dos recursos

despendidos para viabiliza-las.

Levando em conta que é um desafio compatibilizar integralmente os instrumentos formais de
planejamento em saldde e orgamento, o empenho continua no sentido de trazer, com clareza e
objetividade, os principais elementos do orgamento para esse capitulo do relatério de acompanhamento
quadrimestral, e posteriormente para o relatério anual de gestdo, 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° 9.185 de 14 de janeiro de 2021, publicada
no Diario Oficial do Estado em 15 de janeiro de 2021, que estima a receita e fixa a despesa do estado do

Rio de Janeiro para o exercicio financeiro de 2021.

Para a elaboragdo desse capitulo do relatério quadrimestral, a partir dos dados do Sistema
Integrado de Gestdo Orgcamentaria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro (SIAFE-Rio), foram extraidas,
e estdo apresentadas abaixo, as informagOes referentes a execugdo orgamentdria do terceiro
quadrimestre de 2021, no tocante a dotacdo atualizada, despesas empenhadas, liquidadas e pagas,

relacionadas com as fontes do recurso, sub fungGes, acdes e programas do PPA.

A dotagdo orgamentdria atualizada, destinada as agbes e servico publicos de saude, estd
estimada em RS 8.846.484.980,87, sendo que desse montante, RS 7.568.204.917,51 (85,55%) sdo de

recursos oriundos do tesouro do estado (Tabela 1).

Em relagdo ao primeiro quadrimestre, o somatdrio de recursos do Tesouro, recebeu aporte de
RS 2.760.478.828,87, em funcdo do exposto nas Notas Técnicas SEFAZ SUBPOF n2 19/2021, 21/2021 e

59/2021 que dispdes sobre a reavaliagdo das receitas ordinarias do Tesouro.

Na esteira da viabilizacdo das a¢des e servigos publicos de satde no periodo de 01 de janeiro a
31 de dezembro de 2021, foram empenhados RS 8.334.682.525,21; o que representa 94,21% da dotacdo
atualizada. J4 na comparacg3o entre as despesas empenhadas e pagas, tem-se que os RS 7.674.591.060,73

pagos representam 92,08% do total empenhado (Tabela 1).

Ainda nessa visdo mais geral da execu¢do orcamentdria, observa-se que do total pago, RS

6.845.540.002,01 foram recursos do tesouro estadual, ou seja, dos valores efetivamente pagos até o
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momento, 89,20% foram recursos do tesouro estadual. Destaca-se que, comparando os valores liquidados

e pagos, os valores pagos representam mais de 92,26% dos liquidados, o que pode sinalizar que o fluxo

de pagamento pela SES/RJ tem sido relativamente agil, podendo ser sinal de efetiva disponibilidade de

recursos e fluxo de caixa adequado para a viabilizagdo das ac¢Ges e servigos publicos de saude (Tabela 1).

Tabela 1: Execugdo orgamentaria de acordo com as fontes dos recursos

a | 0,
Fonte (E;)tagao e Desp. Empenhadas (R$) |Desp. Liquidadas (R$) |Desp. Pagas (R$) %Pagas F/:):;z
ﬁg(ﬁmm Provenintes de 6.398.907.991,17 6.362.230.346 50 6.362.230.34650 6.002330.42455| 782 | %43
107 - Transferéncias
Constitucionais Provenientes de 116.826.460,90 116.826.460,90 116.826.460,90 000 00 0,0
Impostos
122 - Adicional do ICMS - FECP 1,052.470.465,44 900.541.896,92 900.541,896,92 8320057746 110 | 97
2L2- Trensfténcias Volntaras - 196.915,36 58,144 09 58,144 09 5814409 00 | 1000
Convénios
205 - Transferéncias da Unido 1.274.126.660,00 046,025,676 80 929.942.344.21 82899291463 108 | 876
230 - Recursos Prdprios 100.000,00 0,00 0,00 0,00{ 00 00
232 - Taxes - Dietamente 3556,488,00 0,00 0,00 000 00 | 00
Arrecadadas
Total Geral 8,846.484.980.67 8.334,682.525.21 8.318,599.192,62 767450100073 100 | 921

Fonte: SIAFE-Rio - Sistema Integrado de Gestdao Orgamentaria, Financeira e Contdbil do Rio de Janeiro
FECP: Fundo Estadual de Combate a Pobreza e as Desigualdades Sociais

Uma segunda perspectiva de andlise da execugao or¢camentaria se refere a alocagdo dos recursos

de acordo com as sub fungdes da saude. Sendo assim, nessa descrigao observa-se que 79,55% dos valores

pagos até o momento foram realizados na sub funcdo 302- Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial,

perfazendo o montante de RS 6.105.160.615,70 (Tabela 2).

Tabela 2: Execugdo orgamentaria por sub funcdo

- Dotagao Desp. Desp. Liquidadas
Sub fungdo Atualizada (RS) Empenhadas (R$) (RS) Desp. Pagas (RS) | % Pagas
302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial 7.130.565.763,96 | 6.708.866.287,06 | 6.694.653.750,45 | 6.105.160.615,70 | 79,55
122 - Administragdo
Geral 731.629.250,87 719.863.130,99 719.863.130,99 697.981.587,05 9,09
301 - Atengdo Basica 597.923.418,59 597.059.081,85 597.059.081,85 597.051.055,65 7,78
182 - Defesa Civil 111.779.740,51 111.348.243,61 111.348.243,61 111.306.405,08 1,45
~ Dotagdo Desp. Desp. Liquidadas
ST Atualizada (R$S) Empenhadas (RS) (RS) e
305 - Vigilancia
Epidemioldgica 132.249.291,78 72.502.704,95 71.686.848,36 46.381.163,54 0,60
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303 - Suporte

Profilatico e

Terapéutico 116.903.549,10 112.387.182,42 111.506.581,84 104.529.187,59 1,36
306 - Alimentagdo e

Nutri¢do 260.000,00 221.529,00 221.529,00 204.981,00 0,00
304 - Vigilancia

Sanitdria 10.916.144,00 914.746,83 816.068,02 760.796,64 0,01
128 - Formagao de

Recursos Humanos 14.257.822,06 11.519.618,50 11.443.958,50 11.215.268,48 0,15
Total Geral 8.846.484.980,87 | 8.334.682.525,21 | 8.318.599.192,62 | 7.674.591.060,73 | 100,00

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

Complementando as informagGes da tabela 2, na tabela 3 estdo apresentadas as fases do

or¢amento de acordo com as sub fungdes e as fontes do recurso. Nessa tabela é possivel verificar que

com excegdo vigilancia sanitdria, em todas as outras sub fungdes com execug¢do, predomina a aplicacao

de recursos oriundos do tesouro estadual (tabela 3).

Tabela 3: Execugdo orcamentaria de acordo com a sub funcdo, fonte e fase da execugdo (Dotacdo inicial,

empenhados, liquidagdo e pagamento)

- ~
~ ] Dotacao .
Subfungao g_ Atualizada Desp. Empenhadas | Desp. Liquidadas | Desp. Pagas de 2021
. 100| 715.504.435,87 707.430.153,21 | 707.430.153,21 686.107.362,71
Administracdo 122 3.131.496,00 3.131.496,00 3.131.496,00 3.131.496,00
Geral
225|  12.993.319,00 9.301.481,78 9.301.481,78 8.742.728,34
122 - Adm':c';:lac” Geral | ,31.620.250,87 719.863.130,99 | 719.863.130,99 697.981.587,05
100| 11.459.822,06 11.443.958,50 | 11.443.958,50 11.215.268,48
128-F 50 d
ormacdo de 225 2.698.000,00 75.660,00 0,00 0,00
Recursos Humanos
230 100.000,00 0,00 0,00 0,00
128 - Formagdo de Recursos | ) 55 55 06 11.519.618,50 | 11.443.958,50 11.215.268,48

Humanos Total

182 - Defesa Civil

100

111.779.740,51

111.348.243,61

111.348.243,61

111.306.405,08

182 - Defesa Civil Total

111.779.740,51

111.348.243,61

111.348.243,61

111.306.405,08

100 597.058.721,85 597.058.721,85 597.058.721,85 597.050.695,65
301 - Atengdo 212 375.696,74 0,00 0,00 0,00
Basica
225 489.000,00 360,00 360,00 360,00
301 - Atengdo Basica Total 597.923.418,59 597.059.081,85 597.059.081,85 597.051.055,65
& | Dotagio
Subfungao % Atualizada Desp. Empenhadas | Desp. Liquidadas | Desp. Pagas de 2021
302 - Assisténcia 100 | 4.815.495.651,39 4.788.605.669,86 | 4.788.605.669,86 4.477.131.723,90
Hospitalar e
Ambulatorial 107 116.826.460,90 116.826.460,90 116.826.460,90 0,00
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122 | 1.019.861.945,05 877.337.741,83 | 877.337.741,83 815.961.420,82
212 121.218,62 58.144,09 58.144,09 58.144,09
2251 1.178.260.488,00 926.038.270,38 | 911.825.733,77 812.009.326,89

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 - Alimentagdo
e Nutricdo

GOVERNO DO ESTADO

100 83.174.114,71 82.750.721,67 82.750.721,67 76.486.388,76
122 24.977.024,39 24.572.659,09 24.572.659,09 24.116.660,64
225 8.752.410,00 5.063.801,66 4.183.201,08 3.926.138,19

100 8.800,00 8.800,00 8.800,00 8.800,00
225 7.350.856,00 905.946,83 807.268,02 751.996,64
232 3.556.488,00 0,00 0,00 0,00

100 64.426.704,78 63.584.077,80 63.584.077,80 43.023.779,97
122 4.500.000,00 4.500.000,00 4.500.000,00 0,00
225 63.322.587,00 4.418.627,15 3.602.770,56 3.357.383,57

225

260.000,00

221.529,00

221.529,00

204.981,00

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

Para melhor visualizar a etapa do pagamento por sub funcdo, na tabela 4 esta apresentada

apenas a etapa de pagamento, com as respectivas sub funcGes e fonte das receitas. Nessa tabela podemos

verificar mais uma vez a predominancia da sub fungdo 302- Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, tendo

pagamentos realizados nas trés principais fontes de recursos que custeia o Fundo Estadual de Saude

Tabela 4: Execugdo dos recursos de acordo com a fonte dos recursos e sub fungGes
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302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial
122 -
Administragdo 686.107.362,71 3.131.496,00 0,00 8.742.728,34 | 697.981.587,05 9,09
Geral

301 - Atencao
Basica

182 - Defesa
Civil

305 - Vigilancia
Epidemioldgica
303 - Suporte
Profilatico e 76.486.388,76 24.116.660,64 0,00 3.926.138,19| 104.529.187,59 1,36
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitaria

306 -
Alimentacgdo e 0,00 0,00 0,00 204.981,00 204.981,00 0,00
Nutrigdo

4.477.131.723,90 | 815.961.420,82 58.144,09 | 812.009.326,89 | 6.105.160.615,70 | 79,55

597.050.695,65 0,00 0,00 360,00 | 597.051.055,65 7,78

111.306.405,08 0,00 0,00 0,00 | 111.306.405,08 1,45

43.023.779,97 0,00 0,00 3.357.383,57 46.381.163,54 0,60

8.800,00 0,00 0,00 751.996,64 760.796,64 0,01

128 - Formagao
de Recursos 0,00 0,00 0,00 11.215.268,48 0,15
Humanos 11.215.268,48

Fonte: SIAFE-Rio - Sistema Integrado de Gestdo Orcamentaria, Financeira e Contabil do Rio de Janeiro
Nas préximas tabelas, serdo apresentadas a execugado do orgamento de acordo com a estrutura

principal do Plano Plurianual 2020-2023, que se organiza em programas, acoes e produtos, sendo que

apenas para os dois primeiros niveis (programacdo e agdes), é possivel descrever a dinamica da

distribuicdo e execugdo do orgamento.

Antes de entrar diretamente na descricdo das tabelas abaixo, vale pontuar as definicdes de
programas e agdes no Plano Plurianual. Um dos principios do PPA 2020-2023 é a multissetorialidade na
busca de solugdes dos problemas complexos da sociedade, dessa forma, os programas no PPA tém
descricbes amplas que buscam contemplar as diferentes areas tematicas do estado, de modo a permitir
acGes multissetoriais, em consonancia com as prioridades do governo e buscando sempre a efetividade
das acGes. Ja as acBGes do PPA, sdo operagdo ou um conjunto de operacdes que mobiliza recursos
(humanos, financeiros, tecnolégicos, politicos) e resulta na entrega de um Produto (bem ou servigo).
Sendo assim, as agdes descrevem melhor a atuagdo dos respectivos setores que atuam nas

implementagdes, como por exemplo o setor saide. Em que pese termos ainda os produtos como um dos
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elementos da estrutura do PPA, ndo é possivel relaciond-los de forma direta e individualizada com os

recursos efetivamente aplicados.

Na tabela 5 estdo apresentadas as etapas de execugdo orgamentdria da salude, de acordo com os
programas do PPA. Como era de se esperar, o principal programa com recursos executados é o 0461 -

Atencgdo a Saude, seguido do 0454 Coordenacgdo Federativa e Desenvolvimento Territorial (Tabela 5).

Tabela 5: Execugdo orgamentaria de acordo com os programas do PPA

e Desp. Empenhadas | Desp. Liquidadas Desp. Pagas (RS) % Pagas
(RS) (RS)

0461 - Atengio a Sadde 3.500.002.638,54 | 3.485.797.764,56 3.318.472.853,98 43,24
0454 - Coordenagéo Federativa e 3.345.594.254,97 |  3.345.586.592,35 2.933.308.969,93 38,22
Desenvolvimento Territorial
0002 - Gestdo Administrativa 1.024.817.072,61 | 1.024.817.072,61 998.947.982,30 13,02
2:336; Estruturagdo das Unidades de 142.381.243,50 142.381.243,49 136.472.127,91 1,78
0098 - Prevengdo de Adversidades e
Prestacdo de Socorro pela Defesa Civil 111.348.243,61 111.348.243,61 111.306.405,08 1,45
e CBMER!
0462 - Assisténcia Farmacéutica 87.814.523,33 86.933.922,75 80.412.526,95 1,05
0468 - Vigilancia em Satde 73.417.451,78 72.502.916,38 47.141.960,18 0,61
0440 - Desenvolvimento Cientifico, 24.572.659,09 24.572.659,09 24.116.660,64 0,31
Tecnoldgico e Inovativo
0457 - Fortalecimento da Participacdo 12.993.290,28 12.993.290,28 12.991.324,28 0,17
Popular e do Controle Social
0445 - Geragdo de Emprego e Renda e 10.347.554,62 10.347.554,62 10.157.731,88 0,13
Formagdo para o Mercado de Trabalho
0476 - Gestdo de Pessoas no Setor 1.172.063,38 1.096.403,38 1.057.536,60 0,01
Plblico
0467 - Seguranga Alimentar e 221.529,00 221.529,00 204.981,00 0,00
Nutricional
Total Geral 8.334.682.525,21 | 8.318.599.192,62 7.674.591.060,73

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

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

algum empenho no exercicio de 2021.

Na tabela 6 observa-se que 12 agdes correspondem a mais do que 90% dos pagamentos
realizados no periodo em analise. Destacam-se as a¢es: 2727 — Apoio a Entes para Ag¢des de Saude; 8341
- Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar e 2911 - Execugdo do Contrato de Gestdo - FES, que representam,

respectivamente, 25,70%; 22,12% e 9,08% dos recursos aplicados até o momento (Tabela 6).

Tabela 6: Execugdo orcamentaria de acordo com as a¢des do PPA

Desp. .
- Desp. Liquidadas % % Pagas
Agdo Emp;e:sl'l)adas (RS) Desp. Pagas (RS) E AT P
222573;32\:0'0 aEntes para AcGes | ) 500 294.377,52 | 2.360.286.715,12 | 1.972.299.960,40 | 25,70 47,82
23:35;)2::‘:‘9”“3 Ambulatorial |} o2/ 168 615,89 | 1.823.068.835,90 | 1.697.947.918,27 | 22,12 22,12
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696.737.944,62

9,08

56,90

8331 - Operacionalizagdo das
UPAs 24h Estaduais

402.567.285,62

402.567.285,62

399.070.558,67

5,20

62,10

8327 - Fomento a Expansdo e a
Qualificagdo da Atengdo
Primaria nos Municipios

597.039.081,85

597.039.081,85

597.031.055,65

7,78

69,88

4528 - Assisténcia em Unidade
de Tratamento Intensivo

377.480.539,37

377.480.539,37

351.312.687,20

4,58

74,46

2660 - Pessoal e Encargos
Sociais

471.527.563,66

471.527.563,66

470.318.039,98

6,13

80,59

2038 - Pessoal e Encargos
Sociais do Hospital Universitario
Pedro Ernesto

317.954.130,49

317.954.130,49

313.964.618,12

4,09

84,68

2682 - Apoio ao Hospital
Universitario Pedro Ernesto

142.050.595,60

142.050.595,60

136.141.480,02

1,77

86,45

2742 - Apoio as UPAS 24 Horas
Municipalizadas

130.240.000,00

130.240.000,00

130.240.000,00

1,70

88,15

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

111.348.243,61

111.348.243,61

111.306.405,08

1,45

89,60

8330 - Apoio a Saude da
Mulher, Materna e Infantil

114.791.191,91

114.791.191,91

100.884.489,53

1,31

90,91

8021 - Pagamento de Despesas
com Servigos de Utilidade
Publica

83.391.232,19

83.391.232,19

72.938.439,10

0,95

91,86

8340 - Atendimento a Litigios
em Saude

67.265.487,39

67.265.487,39

62.787.384,59

0,82

92,68

2733 - Realizagdo de Agbes de
Promogdo da Saude e
Prevencdo de Doengas e
Agravos

45.610.772,34

45.102.159,54

42.472.180,66

0,55

93,24

2016 - Manut Ativid
Operacionais / Administrativas

56.507.224,99

56.507.224,99

50.326.763,31

0,66

93,89

2714 - Assisténcia Farmacéutica
Basica

43.379.243,00

43.378.346,00

43.373.075,82

0,57

94,46

8334 - Apoio a Assisténcia
Oncoldgica

58.386.004,42

58.386.004,42

55.433.365,02

0,72

95,18

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

38.196.071,35

38.196.071,35

37.276.569,32

0,49

95,66

2716 - Assisténcia Farmacéutica
Especializada

36.413.436,89

35.533.733,31

29.830.361,29

0,39

96,05

4410 - Pessoal e Encargos
Sociais - Instituto Assist. dos
Serv. Est. do RJ - IASER]J

36.570.771,60

36.570.771,60

36.060.900,43

0,47

96,52

8364 - Fortalecimento do
Programa Estadual de
Transplantes - PET

37.610.384,73

36.080.125,64

34.418.244,97

0,45

96,97

8343 - Realizagdo de Exames de
Imagem para Apoio Diagndstico
e Qualificagdo do Cuidado

12.541.839,39

12.541.839,39

11.884.645,65

0,15

97,13

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

38.469.859,17

38.435.678,06

38.435.669,06

0,50

97,63

8332 - Apoio a Assisténcia de
Alta Complexidade em
Cardiologia

15.580.702,82

15.580.702,82

14.359.784,49

0,19

97,81
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. , 10.347.554,62 10.347.554,62 10.157.731,88 0,13 97,95

Profissional em Saude
- Desp. Desp. Liquidadas % % Pagas
Agdo Empenhadas (RS) Desp. Pagas (RS) D ||EEech
(R$)

2923 - Apoio a
Operacionalizagdo do Instituto 8.614.467,53 8.614.467,53 8.399.835,41 0,11 98,06
Vital Brasil - IVB
8328 - Operacionalizagdo de
Farmacias Estaduals de 8.021.843,44|  8.021.843,44|  7.209.089,84| 0,09 98,15
Medicamento Especializado-
RIOFARMES
8342 - Assisténcia a Saude do 8.094.905,27 8.094.905,27 8.014.474,31| 0,10 98,25
Homem
2956 - Realizagdo de Teste de 8.260.857,53 |  6.720.203,74|  5.756.961,36 | 0,08 98,33
Triagem Neonatal
2924 - Apoio a Produgdo
Industrial e Distribuicdo de 24.572.659,09 24.572.659,09 24.116.660,64 0,31 98,64
Medicamentos do VB
0467 - Despesas Obrigatoriasde | 16 oo 035 44| 1046593544 |  8.324.83931| 011 98,75
carater Primario
2894 - Realizagdo de Resgate
Aéreo para 3.940.911,57 3.940.911,57 3.839.661,66 0,05 98,80
Urgéncia/Emergéncia em Saude
2959 - Assisténcia a Pacientes 3.690.084,21 |  3.690.084,21|  3.655.145,12 | 0,05 98,85
com Disfungbes Miccionais
2732 - Realizagdo de Acbes de 26.377.334,73 | 26.136.984,33 |  3.533.188,36 | 0,05 98,90
Vigilancia Epidemiologica
4529 - Apoio a Assisténcia
Oftalmoldgica de Alta 306.369,67 306.369,67 0,00 0,00 98,90
Complexidade
4539 - Alimentagdo, Vigilancia,
Promocdo e Organizagdo da 221.529,00 221.529,00 204.981,00 0,00 98,90
Atencdo Nutricional
8335 - Assistencia a Pacientes 2.761.093,98 2.761.093,98 2.717.048,58 | 0,04 98,93
com Anomalias Craniofaciais
4530 - Apoio a Qualificagdo da
Rede de Terapia Renal 21.109.713,83 21.109.713,83 17.563.783,83 0,23 99,16
Substitutiva - RTRS
2010 - Prestagdo de Servigos
entre Orgdos Estaduais/ Aquis 1.589.675,36 1.589.675,36 1.337.977,32 0,02 99,18
Combustivel e Lubrificantes
8321 - Promoggo da Educacdo 1.172.063,88 |  1.096.403,88|  1.057.536,60| 0,01 99,19
em Saude
2721 - Realizagdo de
Tratamento Fora de Domicilio - 5.400.000,00 5.400.000,00 933.029,92 0,01 99,21
TFD
8323 - Organizagdo do Acesso
aos Servicos de Saude pelas 2.580.427,36 2.580.427,36 531.044,14| 0,01 99,21
Centrais de Regulagdo
1094 - Construgao, Reforma e
Aparelhamento de Unidades de 310.647,90 310.647,89 310.647,89 | 0,00 99,22
Saude
2736 - Realizagdo de AcGes de 514.597,88 447.704,49 375.794,52 | 0,00 99,22
Vigilancia Ambiental
2729 - Fortalecimento do
Sistema Estadual de Vigilancia 440.823,71 352.634,56 297.363,18 | 0,00 99,23

Sanitaria
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463.433,46

99,23

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

982.060,00

982.060,00

961.480,00

99,24

3542 - Construgdo e
Aparelhamento de Unidades
Basicas de Saude

20.000,00

20.000,00

20.000,00

99,24

8322 - Fortalecimento da
Politica de Gestdo Estratégica e
Participativa

12.981.044,50

12.981.044,50

12.981.044,50

99,41

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

6.898,59

6.898,59

6.898,59

99,41

2752 - Fortalecimento do
Controle Social - Conselhos
Estaduais de Saude

12.245,78

12.245,78

10.279,78

99,41

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

45.259.487,00

45.259.486,78

44.958.588,28

100,00

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

Os resultados apresentados na tabela 7 tem o intuito de complementar as informagdes da tabela

5, apresentado as agdes do PPA por sub fungdo. Também nessa tabela, sé estdo apresentadas as agdes

gue apresentaram algum empenho no ano de 2021. Como era de se esperar, a maior parte das a¢Ges do

PPA estdo relacionadas a Sub fungdo 302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial. Na coluna “% das a¢des

nas sub fungdes” da tabela em questdo, estdo apresentadas a porcentagem de recursos aplicados em

cada uma das a¢Ges do PPA dentro de cada uma das sub func¢des de saude (Tabela 7).

Tabela 7: Execugdo orgamentdria de acordo com a Sub fungdo e agGes do PPA

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

2727 - Apoio a Entes
para AcOes de Saude

2.360.294.377,52

2.360.286.715,12

1.972.299.960,40

8341 - Assisténcia
Ambulatorial e
Hospitalar

1.834.168.615,89

1.823.068.835,90

1.697.947.918,27

2911 - Execugdo do
Contrato de Gestdo - FES

696.768.714,42

696.768.714,42

696.737.944,62

8331 - Operacionalizagdo
das UPAs 24h Estaduais

402.567.285,62

402.567.285,62

399.070.558,67

4528 - Assisténcia em
Unidade de Tratamento
Intensivo

377.480.539,37

377.480.539,37

351.312.687,20
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317.954.130,49

313.964.618,12

5,14

2682 - Apoio ao Hospital
Universitario Pedro
Ernesto

142.050.595,60

142.050.595,60

136.141.480,02

2,23

2742 - Apoio as UPAS 24
Horas Municipalizadas

130.240.000,00

130.240.000,00

130.240.000,00

2,13

8330 - Apoio a Saude da
Mulher, Materna e
Infantil

114.791.191,91

114.791.191,91

100.884.489,53

1,65

8340 - Atendimento a
Litigios em Saude

67.265.487,39

67.265.487,39

62.787.384,59

1,03

8334 - Apoio a
Assisténcia Oncoldgica

58.386.004,42

58.386.004,42

55.433.365,02

0,91

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

45.259.487,00

45.259.486,78

44.958.588,28

0,74

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

38.469.859,17

38.435.678,06

38.435.669,06

0,63

8364 - Fortalecimento do
Programa Estadual de
Transplantes - PET

37.610.384,73

36.080.125,64

34.418.244,97

0,56

4530 - Apoio a
Qualificagdo da Rede de
Terapia Renal
Substitutiva - RTRS

21.109.713,83

21.109.713,83

17.563.783,83

0,29

8332 - Apoio a
Assisténcia de Alta
Complexidade em
Cardiologia

15.580.702,82

15.580.702,82

14.359.784,49

0,24

8343 - Realizagdo de
Exames de Imagem para
Apoio Diagndstico e
Qualificagdo do Cuidado

12.541.839,39

12.541.839,39

11.884.645,65

0,19

Sub fung¢do

Agdo

Desp.

Empenhadas (RS)

Desp. Liquidadas

(R$)

Desp. Pagas (RS)

% das
acoes
nas Sub
fungGes

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

8342 - Assisténcia a
Saude do Homem

8.094.905,27

8.094.905,27

8.014.474,31

0,13

2956 - Realizagdo de
Teste de Triagem
Neonatal

8.260.857,53

6.720.203,74

5.756.961,36

0,09

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

3.940.911,57

3.940.911,57

3.839.661,66

0,06

2959 - Assisténcia a
Pacientes com
Disfungdes Miccionais

3.690.084,21

3.690.084,21

3.655.145,12

0,06

8335 - Assisténcia a
Pacientes com Anomalias
Craniofaciais

2.761.093,98

2.761.093,98

2.717.048,58

0,04
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982.060,00

961.480,00

0,02

2721 - Realizagdo de
Tratamento Fora de
Domicilio - TFD

5.400.000,00

5.400.000,00

933.029,92

0,02

8323 - Organizagao do
Acesso aos Servigos de
Saude pelas Centrais de
Regulagdo

2.580.427,36

2.580.427,36

531.044,14

0,01

1094 - Construgao,
Reforma e

Aparelhamento de
Unidades de Saude

310.647,90

310.647,89

310.647,89

0,01

4529 - Apoio a
Assisténcia Oftalmoldgica
de Alta Complexidade

306.369,67

306.369,67

0,00

0,00

302 - Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial Total

6.708.866.287,06

6.694.653.750,45

6.105.160.615,70

2660 - Pessoal e
Encargos Sociais

471.527.563,66

471.527.563,66

470.318.039,98

67,38

8021 - Pagamento de
Despesas com Servigos
de Utilidade Publica

83.391.232,19

83.391.232,19

72.938.439,10

10,45

2016 - Manut Ativid
Operacionais /
Administrativas

56.507.224,99

56.507.224,99

50.326.763,31

7,21

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

38.196.071,35

38.196.071,35

37.276.569,32

5,34

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

36.570.771,60

36.570.771,60

36.060.900,43

5,17

8322 - Fortalecimento da
Politica de Gestdo
Estratégica e

122 - Participativa

12.981.044,50

12.981.044,50

12.981.044,50

1,86

Administragdo

Geral 2923 - Apoio a

Operacionalizagdo do
Instituto Vital Brasil - IVB

8.614.467,53

8.614.467,53

8.399.835,41

1,20

0467 - Despesas
Obrigatérias de carater
Primdrio

10.465.935,44

10.465.935,44

8.324.839,31

1,19

2010 - Prestagdo de
Servicos entre Orgdos
Estaduais/ Aquis
Combustivel e
Lubrificantes

1.589.675,36

1.589.675,36

1.337.977,32

0,19

2752 - Fortalecimento do
Controle Social -
Conselhos Estaduais de
Saude

12.245,78

12.245,78

10.279,78

0,00

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

6.898,59

6.898,59

6.898,59

0,00
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719.863.130,99

697.981.587,05

% das
- - Desp. Desp. Liquidadas acoes
Sub fung¢do Agdo Empenhadas (RS) (RS) Desp. Pagas (R$) nas Sub
fungGes
8327 - Fomento a
Expansdo e 3 ) 597.039.081,85 | 597.039.081,85| 597.031.055,65 | 100,00
Qualificagdo da Atengao
301 - Atengdo | Primdria nos Municipios
Basica 3542 - Construgdo e
Aparelhamento de 20.000,00 20.000,00 20.000,00| 0,00
Unidades Basicas de
Saude
301 - Atencdo Basica Total 597.059.081,85 597.059.081,85 597.051.055,65
2714 - Assistencia 43.379.243,00|  43.378.346,00 |  43.373.075,82 | 41,49
Farmacéutica Basica
2716 - Assisténcia
Farmacéutica 36.413.436,89 35.533.733,31 29.830.361,29 | 28,54
Especializada
303 - Suporte | 2924 - Apoio a Producio
Profilatico e Industrial e Distribuigdo 24.572.659,09 24.572.659,09 24.116.660,64 | 23,07
Terapéutico de Medicamentos do IVB
8328 - Operacionalizagdo
de Farmdcias Estaduais
de Medicamento 8.021.843,44 8.021.843,44 7.209.089,84 | 6,90
Especializado-
RIOFARMES
igfa'l Suporte Profilitico e Terapéutico 112.387.182,42 | 111.506.581,84 | 104.529.187,59
2183 - Apoio do Corpo de
182 - Defesa | Bombeiro Militar do 111.348.243,61| 111.348.243,61| 111.306.405,08 | 100,00
Civil Estado do Rio de Janeiro
ao SUS/RJ
182 - Defesa Civil Total 111.348.243,61 | 111.348.243,61 111.306.405,08
2733 - Realizagdo de
AgBes de Promogdo da 45.610.772,34 |  45.102.159,54 |  42.472.180,66 | 91,57
Saude e Prevengdo de
Doengas e Agravos
305 - Vigilancia | 2732 - Realizagdo de
Epidemioldgica | A¢Oes de Vigilancia 26.377.334,73 26.136.984,33 3.533.188,36 7,62
Epidemioldgica
2736 - Realizagdo de
Acbes de Vigilancia 514.597,88 447.704,49 375.794,52 | 0,81
Ambiental
305 - Vigilancia Epidemioldgica Total 72.502.704,95 71.686.848,36 46.381.163,54
128 - 4526 - Apoio a Formaggo 10.347.554,62 10.347.554,62 10.157.731,88 | 100,00
Formacdo de | Profissional em Saude
Recursos 8321 - Promogdo da 1.172.063,88 1.096.403,38 1.057.536,60 | 10,41
Humanos Educagdo em Saude
;zfa'l Formagdo de Recursos Humanos 11.519.618,50 | 11.443.95850 |  11.215.268,48
. ... |2731-Vigilancia
;’g:it'é\i;i"anc'a Laboratorial de Interesse 473.923,12 463.433,46 463.433,46 | 100,00

da Saude Publica
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2729 - Fortalecimento do

Sistema Estadual de 440.823,71 352.634,56 297.363,18 | 64,17
Vigilancia Sanitdria
304 - Vigilancia Sanitaria Total 914.746,83 816.068,02 760.796,64

4539 - Alimentagao,

306 - . =
Alimentagio e | Vi8ilancia, Promogdo e 221.529,00 221.529,00 204.981,00| 0,60
e Organizagdo da Atengdo
Nutricao -
Nutricional
306 - Alimentacdo e Nutricao Total 221.529,00 221.529,00 204.981,00

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

Complementando as informagOes referentes a execugdo orgamentdria nesse terceiro
quadrimestre de 2021, vale registrar que a SES/RJ, por meio do Fundo Estadual de Saude, realizou
pagamentos de despesas de anos anteriores (restos a pagar) no total de RS 437.175.122,27. Ou seja,
considerando apenas a etapa de pagamento, a SES/RJ no terceiro quadrimestre o pagamento total foi de

RS 8.111.766.183,00 (Tabela 8).

Tabela 8: Pagamentos de restos a pagar de anos anteriores, do exercicio atual e total

100 - Ordinarios Provenientes de Impostos

6.002.330.424,55

240.077.840,89

6.242.408.265,44

107 - Transferéncias Constitucionais
Provenientes de Impostos

0,00

44.098,10

44.098,10

122 - Adicional do ICMS - FECP

843.209.577,46

186.875.479,06

1.030.085.056,52

212 - Transferéncias Voluntarias

58.144,09

65.207,17

123.351,26

225 - Sistema Unico de Saude- SUS

828.992.914,63

10.112.497,05

839.105.411,68
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9.1. Execugdo da programacao por fonte, subfungdo e natureza de despesa

Transferéncias
. Transferéncias | Fundo a Fundo .. " .
Recursos Receitas de Transferéncia| Operagoes | Royalties Outros
ordinariol 1 d Fundoa Fundo de | de Recursos de Convénios | deCrédito | do Petrél n
G [ DIESROCEE || inaiB | crame || e (D BER.Y| WEATEDS TOTAL
-Fonte | Transferéncia de ) ) Destinados a | Vinculadas | destinados | Destinados
) A provenientesdo | provenientes , Bty A R
Livre | Impostos- Sande Sande aSaude | aSaude a Saude
Governo Federal | do Governo
Estadual
Atengdo Basica 0| 597.058.721,85 360 0 0 0 0 0 597.059.081,85
Corrente 0| 597.038.721,85 360 0 0 0 0 0 597.039.081,85
Capita 0 20.000,00 0 0 0 0 0 0 20.000,00
Assisténcia
Hospitalar e 0| 5.782.769.872,59] 911.825.733,77| 0] 58.144,05 0 0| 0| 6.694.653.750,45
Ambulatorial
Corrente 0| 5.513.725.518,36| ©911.515.08588 0 58.144,09 0 0 0| 6.425.298.748,33
Capita 0| 265.044.354 23 310.647,89 0 0 0 0 0 269.355.002,12
Suporte
Profildtcoe 0| 107.323.380,76 4,183.201,08 0] 0 0 0| 0 111.506.581,84
Terapéutico
Corrente 0| 106.116.230,76 4.183.201,08 0 0 0 0 0 110.299.431,84
Capita 0 1.207.150,00 0 0 0 0 0 0 1.207.150,00
Vigilancia
. 0 8.800,00 B807.268,02 0| 0 0 0| 0 816.068,02
Sanitaria
Corrente 0 1.185,00 799.226,02 0 0 0 0 0 800.411,02
Capita 0 7.615,00 8.042,00 0 0 0 0 0 15.657,00
Veilancia
L 0 68.084.077,80 3.602.770,56 0| 0 0 0| 0 71.686.848,36
Epidemiologica
Corrente 0 67.592.691,80 2.897.77377 0 0 0 0 0 70.490.465,57
Capita 0 491.386,00 704.996,79 0 0 0 0 0 1.196.382,79
Alimentacdo e
o 0 0| 221.529,00] 0| 0 0 0| 0 221.529,00
\Nutricgo
Corrente 0 0 221.529,00 0 0 0 0 0 221.528,00
Capita 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Outras
- 0| B33.353.851,32 9.301.481,7 8 0| 0 0 0| 0 842,655.333,10
Subfuncies
Corrente 0| 832.757.092 44 0.301.48178 0 0 0 0 0 842.058.574,22
Capita 0 506.758,88 0 0 0 0 0 596.758,88
Total 0| 7.388.598.704,32| 929.942.344,21 0 58.144,09 0 0 0| B.318.599.192,62

Por fim, registra-se que devido a questdo operacional, a pandemia do Coronavirus, as

informacOes referentes a execugdo orcamentaria ainda ndo foram transmitidas e homologadas

no Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS). De toda forma, é importante

ressaltar que a equipe técnica da Assessoria de Planejamento Orgamentario da SES/RJ estd tomando as

devidas providencias para equacionar essa questdo o mais breve possivel.
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Quadro demonstrativo da transferéncia de recursos advindos da unido para a aplicagdo no enfrentamento da
situacdo de emergéncia de saude publica de importancia nacional - Coronavirus (COVID-19)

Descrigao do recurso SALDO DO RECURSO
DO EXERCICIO
ANTERIOR
(31/12/2020)
Recursos advindos da 44.948.224,78

transferéncia da Unido
repassados pelo FNS conf.
Portarias especificas nos
blocos de manutengao e
estruturagdo para a aplicagao
no enfrentamento da
situagdo de emergéncia de
saude publica de importancia
nacional - Coronavirus
(coviD-19)

Recursos advindos da 282.096.796,46
transferéncia da Unido

repassados pelo FNS nos

blocos de manutengao e

estruturac¢do nao especificas

para a aplicagao no

enfrentamento da situagao

de emergéncia de salude

publica de importancia

nacional - Coronavirus

(coviD-19)

Recursos advindos de 0,00
transposi¢ao de saldos

financeiros de exercicios

anteriores provenientes de

repasses federais do FNS aos

fundos de sauide dos estados,

DF e municipios conf. LC

172/2020.

Recursos advindos da Uniao, 0,00
na forma de auxilio

financeiro, aos Estados, ao

Distrito Federal e aos

Municipios, no exercicio de

2020, e em agoes de

enfrentamento ao

Coronavirus SARS-CoV-2

(Covid-19). Conforme LC

173/2020

RECURSOS
DIRECIONADOS NO
EXERCICIO ATUAL ATE
O BIMESTRE

0,00

81.481.500,00

0,00

0,00

SALDO TOTAL

0,00

363.578.296,46

0,00

0,00
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Recursos advindos da Uniao, 0,00 0,00
na forma de prestagdo de
apoio financeiro pela Unido
aos entes federativos que
recebem recursos do Fundo
de Participacdo dos Estados -
FPE e do Fundo de
Participa¢do dos Municipios -
FPM, com o objetivo de
mitigar as dificuldades
financeiras decorrentes do
estado de calamidade publica
reconhecido pelo Decreto
Legislativo n2 6, de 20 de
margo de 2020, e da
emergéncia de saude publica
de importancia internacional
decorrente do coronavirus
(Covid-19). MP 938/2020

Outros recursos advindos de 3.000.000,00 0,00
transferéncias da Unido

Total de recursos advindos de 330.045.021,24 81.481.500,00
transferéncia da unido para

enfrentamento da

Emergéncia em Saude Publica

de Importancia Nacional -

CORONAVIRUS (COVID-19)

CONTROLE DA EXECUGAO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

0,00

0,00

363.578.296,46

Descrigao das
Subfungbes/Despesas

159Y - TZ0Z W oe3Losu|

(q) sopessazoad

(e) sopessadoud
oeu seSed e so

JeSed e s01say - TZOZ W oe3Losu|
(p) 08ed sopessasoad
SdY - 0207 W S0IIsuUl Sy dp oedndax3y
(3) opejasue) sopessasoad

(2) |e301 opjeS - TZ0Z Wd oe31su|
SdY - 0207 W S0IIsUl Sy dp oedndax3y

(2) 12303 OpJES - 0ZOTZ W OBSMdSU|

(e) sopessadoad sdy - 020z W oe51iosu|
(a)
sopessad0.d oeu sdy - 0Z0Z W oeS1asu|

q+e
q+e

Administragdo Geral 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00
Atengdo Basica 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Assisténcia 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 @ 407.570,00 @ 0,00 | 0,00 @ 0,00
Hospitalar e

Ambulatorial

Suporte profilatico e 0,00 | 0,00 | 0,00 @ 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00

terapéutico

(#) «Oopepinbiq - sopessasoad oeu
SdY - 0207 Wa SOHIISUI SdY dp 0e5nIax3

o
o
o

0,00
0,00

0,00

(8) o8ed - sopessasoad oeu
SdY - 0207 W SOIISuUl SdY 9p oed5ndax3

o
o
o

0,00
407.570,00

0,00

(y) opejaaue) - sopessadosd oeu
SdY - 0707 WD SO0IIsUl SdY dp oedndaxy

o e
o o
S o

0,00

0,00
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Vigilancia Sanitaria 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Vigilancia 0,00 | 0,00 | 0,00 W 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Epidemioldgica

Alimentacdo e 0,00 | 0,00 | 0,00 A 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Nutricao

Informagoes 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Complementares

Total 0,00 | 0,00 0,00 0,00 407.570,00 0,00 0,00 0,00 0,00 407.570,00 0,00

Fonte: Asinformacdes referentes aos valores executados foram extraidas do SIAFE Rio em 11/02/2022 e
aquelas referentes aos valores transferidos pelo FNS foram extraidas dos extratos mensais.

Obs.: Valor empenhado, liquidado e pago recebido do FNS em 2020 através das Portarias 658/2020,
2036/2020, 2371/2020, 2743/2020, 3033/2020, 3294/2020, 803/2020, 1971/2020, 1534/2020,
3576/2020, 3566/2020, 3350/2020, 774/2020, 395/2020, 480/2020, 1666/2020.

9.5. Covid-19 Recursos Proprios

Quadro demonstrativo da aplicagdo de recursos préprios no enfrentamento da situagdo de emergéncia de
saude publica de importancia nacional - Coronavirus (COVID-19)

Descri¢ao do recurso SALDO DO RECURSOS SALDO TOTAL
RECURSO DO DIRECIONADOS NO
EXERCICIO EXERCICIO ATUAL ATE
ANTERIOR O BIMESTRE
(31/12/2020)
Recursos préprios a serem aplicados no 0,00 54.083.296,80 54.083.296,80

enfrentamento da emergéncia de saude -
nacional - Coronavirus (COVID-19)

Total 0,00 54.083.296,80 54.083.296,80

Despesas decorrentes do enfrentamento da situa¢cdo de emergéncia de saude publica de importancia nacional
Coronavirus (COVID-19)

Descrigdo das Subfung¢des/Despesas Despesas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Empenhadas
Administragao Geral 0,00 0,00 0,00
Atengdo Basica 0,00 0,00 0,00
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 148.846.421,84 148.846.421,84 107.415.963,24
Suporte profilatico e terapéutico 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Sanitaria 0,00 0,00 0,00
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3.471.500,00 436.800,00

3.471.500,00

Epidemiologica

ancia

Vigil

0,00

0,00

0,00

Alimentagao e Nutrigao

0,00

0,00

0,00

Informagoes Complementares

107.852.763,24

152.317.921,84

152.317.921,84

Total

CONTROLE DA EXECUGAO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Saldo até o bimestre - Saldo Total k= (i + j)
Saldo até o bimestre - RPs nao processados j= (b -f- g - h)
Saldo até o bimestre - RPs processados i= (a - d - e)

Execugdo de RPs inscritos em 2020 - RPs n3o processados - Cancelado (h)
Execucao de RPs inscritos em 2020 - RPs ndo processados - Pago (g)
Execugao de RPs inscritos em 2020 - RPs ndo processados - Liquidado* (f)
Execugdo de RPs inscritos em 2020 - RPs processados Cancelado (e)
Execucdo de RPs inscritos em 2020 - RPs processados Pago (d)
Inscrigdo em 2020 - Saldo total (c) = a+b
Inscricdo em 2020 - RPs n3o processados (b)

Inscricdo em 2020 - RPs processados (a)

Inscrigdo em 2021 - Saldo total (c) = a+b

Inscricdo em 2021 - Restos a pagar nao processados (b)

Inscricdo em 2021 - Restos a pagar processados (a)

Descrigdo das Subfungbes/Despesas

istracao

Inis

Adm

Geral

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

asica

z

Atengao B

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
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Fonte: Asinformacdes referentes aos valores executados foram extraidas do SIAFE Rio em 11/02/2022 e
aquelas referentes aos valores transferidos pelo FNS foram extraidas dos extratos mensais.

Obs. 1: A despesa apresentada foi objeto das Resolugdes SES n2 2489 (7.730.611,20), 2503 (8.167.526,40),
2512 (8.473.651,20), 2528 (1.891.932,80), 2588 (7.481.932,80), 2586 (5.273.932,80),2373
(10.756.838,40).

Obs. 2: Despesa para seringas e agulhas teve o valor empenhado e liquidado RS 3.471.500,00

Obs. 3: Despesa para kit intubacdo teve valor empenhado e liquidado RS 80.643.073,82

Obs. 4: Despesa para UTI Covid-19 teve o valor empenhado e liquidado RS 25.006.077,92

Obs. 5: A diferenca entre o valor dos Recursos Préprios a serem aplicados no enfrentamento ao COVID-
19 e o valor empenhado refere-se aos municipios que nao apresentaram o Termo de Compromisso
solicitado nas referidas Resolugdes.
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10. AUDITORIAS

INFORMAGOES SOBRE AUDITORIAS

O Setor de Auditoria, apds o recebimento do Certificado do Prémio Qualidade Rio, ampliou suas
atividades de trabalho, conforme orientagao recebida da equipe dos examinadores. Além das Atividades

de Auditorias e Visitas Técnicas, o Setor passou a executar as Visitas de Monitoramento.

A atividade denominada Auditoria possui um maior grau de complexidade, onde além das
avaliagdes documentais e da visita in loco, sdo feitas constatagdes. Inicialmente é elaborado um Relatério
Preliminar que é enviado aos responsabilizados, para que apresentem suas justificativas, com prazo de 15
dias para respostas e direito de solicitar dilagdo deste prazo. Apds o recebimento das justificativas, a
equipe de cada atividade de auditoria as analisa, faz as devidas RecomendacgGes e entdo conclui o

relatorio.

Na atividade denominada Visita Técnica, um Unico relatério de auditoria é elaborado com o que
foi observado na visita in loco e na documentagao apresentada e analisada. Esta atividade é mais sucinta
e visa liberar resposta rapida a uma situacdo emergencial ou as demandas externas com prazo exiguo de

resposta.

Na nova modalidade, as Visitas de Monitoramento, sdo semelhantes em sua formatagdo as
Visitas Técnicas. Estas sdo realizadas com o objetivo de monitorar as Auditorias ja realizadas dentro do

PES e PAS vigentes.

Posto isto, registre-se que as Visitas Técnicas n? 79, 80, 81, 82, 83 e 84 descritas no 1° RDQA,
integraram o cumprimento da nova atividade, ja incluida na PAS 2022. Nos demais quadrimestres, ndo

foram realizadas visitas de monitoramento, tendo em vista cumprimento das metas exaradas na PAS

2021.

Registre-se que neste 32 quadrimestre, a meta referente ao fortalecimento da atuagdo dos
Componentes Municipais do Sistema Nacional de Auditoria foi alcangada, acima da totalidade descrita no

PES (oito eventos), considerando que foram realizados nove eventos nas CIRs.

32 QUADRIMESTRE / 2021 — Periodo de Setembro a dezembro de 2021
ATIVIDADES

ATIVIDADES E VISITAS TECNICAS DESENVOLVIDAS E PROGRAMADAS NO QUADRIMESTRE
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Aplicagdo e
- SMS de . prestacdo de
Visita 88 Cachoeiras de | C2SNOCIM3S | 51 /01/2021 09/09/2021 1 - dos ALER]
Técnica de Macacu (encerrada)
Macacu Recursos
Estaduais
Avaliagdo
Assistencial,
Visi . 1 21 i ;
Isita 93 UPA ITABORAI |Itaborai | 21/06/2021 3/09/ Administrativa e | pas 2021
Técnica (encerrada) | Estrutural
Visi
T(IéscIE?ca Projeto Gabinete
(antiga 98 Telessaude - Rio d.e 04/11/2021 16/12/2021 Apuragao c_ie do -
. Janeiro (encerrada) |inconformidades | Secretério
Auditoria SES - SES RJ
564)
Coordenacdo Cumprimento do
Auditoria | 558 Geral de Niterdi 01/02/2021 14/12/2021 | (o e PAS 2020
Armazenagem - (Reprogramada) | (encerrada)
022/2016
PVAX
Coordenacdo Cumprimento do
Auditoria | 559 Geral de Niterdi 01/02/2021 14/12/2021 | (o e PAS 2020
Armazenagem - (Reprogramada) | (encerrada)
022/2016
SES
Complexo Relatério Cumprimento do
. 565 Estadual da Rio de 16/08/2021 Preliminar contrato n?
A PAS 2021
uditoria (0sS) Penha—HEGV | Janeiro (Reprogramada) | em 002/2019 e 520
e UPA PENHA andamento | monitoramento
Complexo Relatério Cumprimento do
L 566 Estadual da Rio de 16/08/2021 Conclusivo | contrato n?
Auditoria (SES) Penha—HEGV |Janeiro (Reprogramada) | em 002/2019 e PAS 2021
e UPA PENHA andamento | monitoramento
Contrato de
568 Rio de 21/10/2021 | Gest3o n®
Auditori IEDE 1 2021 PAS 2021
uditoria (SES) Janeiro 3/05/20 (encerrada) |002/2021 520
(SES/FS)
. Rio de 28/10/2021 | Cumprimento da
202 1 2021 2021
Auditoria | 569 RAG 2020 Janeiro 5/06/20 (encerrada) | Lei 141/2012 PAS 20
Relatdrio .
Rio de Conclusivo Cumprimento do
Auditoria | 570 (0SS) | UPA ILHA . 21/07/2021 contrato n? PAS 2021
Janeiro em
011/20109.
andamento
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Relatério .
Rio de Conclusivo Cumprimento do
Auditoria | 571 (SES) | UPA ILHA . 21/07/2021 contrato n2 PAS 2021
Janeiro em
011/2019.
andamento
Relatdrio Cumprimento do
Auditoria | 572 (0ss) | UPA CAXIASIE | Dugquede |5 50 0,9 Preliminar | o trato ne PAS 2021
SARAPUI Caxias em
008/2020.
andamento
Relatério Cumprimento do
UPA CAXIAS II D d Prelimi
Auditoria | 573 (SES) ) uaue ge 1 91/09/2021 reliminar | contrato ne PAS 2021
SARAPUI Caxias em
008/2020.
andamento
Ei?itr:ir:;r Cumprimento do
Auditoria | 574 (0SS) | UPA MESQUITA | MESQUITA | 14/09/2021 em contrato n2 PAS 2021
15/202
andamento 015/2020
Relatério .
575 Preliminar Cumprimento do
Auditoria (SES) UPA MESQUITA | MESQUITA |14/09/2021 em contrato n® PAS 2021
015/2020
andamento
76 INSTITUTO 210 DE Ereelitr:.r:;r Cumprimento do
Auditoria (055) ESTADUAL DO JANEIRO 15/09/2021 em contrato n? PAS 2021
CEREBRO 004/2019
andamento
- INSTITUTO 210 DE Ere;"l"lt;lr:;r Cumprimento do
Auditoria (SES) ESTADUAL DO JANEIRO 15/09/2021 em contrato n? PAS 2021
CEREBRO 004/2019
andamento
Relatério Cumprimento do
578 NOVA Preliminar contrato n2
Auditori UPA CABUCU 16/09/2021 PAS 2021
uartena - oss) U liGuacu /05/ em 010/2020 e CE
andamento |02/2020
Relatério Cumprimento do
579 NOVA Preliminar contrato n?
Auditori PA CAB 1 2021 PAS 2021
uditoria | ¢ UPACABUCU | Guacu 6/05/20 em 010/2020 e CE 520
andamento |02/2020
Relatorio Cumprimento do
580 UPA CAMPO RIO DE Preliminar
Auditori 1 2021 o PAS 2021
uditoria (059) GRANDE | JANEIRO 6/09/20 em contrato n S20
005/2019
andamento
Relatério Cumprimento do
581 UPA CAMPO RIO DE Preliminar
Auditori 1 2021 o PAS 2021
uditoria (SES) GRANDE | JANEIRO 6/09/20 em contrato n S20
005/2019
andamento
Relatdrio Cumprimento do
L 582 UPA CAMPO RIO DE Preliminar o
Auditoria (055) GRANDE Il JANEIRO 16/09/2021 em contrato n@ PAS 2021
006/2019
andamento
Relatdrio Cumprimento do
L 583 UPA CAMPO RIO DE Preliminar o
Auditoria (SES) GRANDE Il JANEIRO 16/09/2021 em contrato n@ PAS 2021
006/2019
andamento
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32 QUADRIMESTRE / 2021 — Periodo de setembro a dezembro de 2021

RECOMENDACOES

ATIVIDADES E VISITAS TECNICAS DESENVOLVIDAS E FINALIZADAS NO QUADRIMESTRE

Tipo
Atividade

Ne
Atividade

Entidade

Municipio

Recomendagoes

Visita
Técnica

88

SMS de
Cachoeiras de
Macacu

Cachoeiras
de Macacu

- Fazer a manutencgao predial principalmente pintura na Unidade
ESF Castalia;

- Tornar transparente as prestagdes de contas do Contrato de
Gestdo junto ao Conselho Municipal de Salde para que o
mesmo efetue suas atividades de Controle Social, preconizadas
na Lei 8142/90;

- Melhorar o acondicionamento dos insumos estocados no
almoxarifado central da SMS, atendendo a Resolugao
RDC/ANVISA N° 304, de 17/09/2019, atualizada pela
RDC/ANVISA n2 430, de 08/10/2020, que dispde sobre as Boas
Praticas de Distribuicdo, Armazenagem e de Transporte de
Medicamentos;

- Revisitar os processos de fiscalizagdo dos contratos firmados
pela SMS, assegurando que todas as prestagdes de contas sejam
devidamente submetidas e analisadas pelos respectivos fiscais
designados, possibilitando acesso e subsidiando o
monitoramento pelo Controle Social, na figura de seu Conselho
Municipal de Saude.

Visita
Técnica

93

UPA ITABORAI[

Itaborai

- Implementar e corrigir imediatamente pela Dire¢do da
Organizagdo Social as recomendag0es exaradas no relatdério
515/2019 pois 35% destas, ainda ndo foram implementadas de
forma efetiva ou ndo restou comprovado documentalmente;

- Observar que algumas impropriedades apontadas podem
ocasionar sansGes administrativas e devem ser objeto de
verificagdo pormenorizada pela Comissdao de Acompanhamento
e Fiscalizagao do Contrato de Gestao.

Visita
Técnica

98

Projeto
Telessaude -
SES

Rio de
Janeiro

- Considerar os tépicos apresentados no desenvolvimento deste
relatério pela SES, a fim de evitar que projetos futuros
apresentem as mesmas deficiéncias e irregularidades. Tal
situagdo é um risco e uma vulnerabilidade que impacta o
desempenho da SES e sua imagem institucional;

- Notificar os setores executantes sob pena de instauragdo de
Tomada de Contas conforme definido nos artigos 72 e 82 da
Instru¢do Normativa AGE n. 2 24, de 10 de setembro de 2013;

- Observar o preconizado no art. 92, que estabelece que o
processo de prestacdo de contas final ficard arquivado no érgao
de origem a disposigdo dos 6rgdos de controle interno e externo
para efeito de fiscalizag¢do e auditoria a qualquer tempo.

Auditoria

558
(PVAX)

Coordenagao
Geral de
Armazenagem

Niterdi

- Cumprir a clausula 5.4.7 do Termo de Referéncia do Contrato
de Gestdo 022/2016, a fim de garantir os resultados acordados;
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- Adotar providéncias visando atender adequadamente o
especificado no Termo de Referéncia anexo ao Contrato de
Gestdo 022/2016;

- Zelar pelo cumprimento do artigo 42 da RDC/ANVISA N2 430 de
8/10/2020;

- Atender de forma tempestiva as demandas exaradas pela
Auditoria da SES-RJ;

- Cumprir integralmente o item 6.9.8 do Termo de Referéncia do
Contrato 022/2016;

- Que ao final do Inventario Fisico seja efetuado os ajustes de
entrada e saida por Acerto e Inventdrio de Estoque
demonstrando o valor real dos estoques em 31 de dezembro de
cada ano.

Auditoria

559
(SES)

Coordenagao
Geral de
Armazenagem

Niterdi

- Envidar esforgos para que seja operacionalizada uma gestao
Unica e integrada de todo o estoque da SES;

- Efetuar, ao final do Inventario Fisico, os ajustes de entrada e
saida por Acerto e Inventario de Estoque demonstrando o valor
real dos estoques em 31 de dezembro de cada ano;

- Zelar pelo pleno cumprimento dos itens 5.4.1/ 5.4.6/ 5.4.7/
5.49/5.4.10/5.4.12 / 6.8.1/ 6.9.8 do TR referente ao Contrato
022/2016;

- Zelar pelo atendimento de forma tempestiva das solicitagbes
exaradas pela AUDSUS/SES;

Realizar consulta formal a Subsecretaria Juridica, objetivando
parecer sob o tema.

- Desenvolver ou revisar os processos documentados da SLS,
buscando identificar oportunidades de aperfeigoar o sistema de
alerta de estoques aos gestores, se necessario criando
mecanismos de redundancia de seguranca em informacodes e
gue a SLS, apoiada pela Assessoria Técnica da Qualidade, faga a
adesdo ao Programa de Exceléncia em Gestao da SES;

- Exigir o fiel cumprimento do Contrato 022/2016.

Auditoria

568
(SES)

IEDE

Rio de
Janeiro

- Cumprir o disposto no item 3.6.2 do Anexo Il do Termo de
Referéncia relativo ao Contrato de Gestdo n2002/2021 e
também o Art.37, Secdo lll, Cap. Il da RDC/ANVISA N2 15 de
15/03/2012;

- Atender a Resolugdo RDC/ANVISA N2 63 de
25/11/2011(Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para
0s Servigos de Satide) - CAPITULO I, Secdo IlI, Art. 42,5 2 e 79;

- Observar o cumprimento do disposto no item 3.9 do Anexo Il
do Termo de Referéncia relativo ao Contrato de Gestdo
002/2021;

- Cumprir o que preconizam o Artigo 11 do Decreto Federal N°
1.651/95 e o Art.5° e Art.6° da Lei Federal n2 13.021 de 08
/08/2014. E ainda o Art.11 e Art.12, Cap. V da Resolugdo CFN n2
378 de 28/12/2005 e a Resolugdo CFN n2 576 de 19/11/2016;
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- Cumprir o que determina o disposto no Artigo 11 do Decreto
Federal n2 1.651/95 como também o disposto no item a, Art. 29,
Titulo | do Decreto Estadual n? 1754 de 14/03/1978;

- Cumprir o que determina os incisos | e V, Art. .14 do Decreto
Estadual N2 47576 de 19/04/2021;

- Adequar a legislagdo em vigor o processo de contratagdo de
manutencdo predial para a Unidade. E observar os itens 3.6.1 e
3.6.2 do Anexo Il do Termo de Referéncia relativo ao Contrato
de Gest3o n2 002/2021.

Auditoria

569

RAG 2020

Rio de
Janeiro

- Cumprir o que determina o artigo 11 do Decreto Federal N°
1651/95;

- Cumprir o art.19 da Lei Complementar Federal n2 141/2012;
- Cumprir o art. 198, §39, Il da Constitui¢do Federal;

- Adotar medidas para a construgdo de planos de contingéncia
para o enfrentamento das adversidades;

- Envidar esforgos para que a Fundagdo Saude faga a reposicao
de profissionais conforme Processo SEI- 080017/003821/2021;

- Instar a Assessoria de Planejamento/SES RJ para que exerga
sua expertise no sentido de auxiliar os setores técnicos da
SES/RJ, da Fundagdo Salde e do IVB para que pactuem metas de
sua governabilidade;

- Zelar pela motivagdo técnica para a efetuagao de repasses aos
municipios obedecendo critérios previamente definidos pela
area técnica e

aprovados em pactuagdo na Comissdo Intergestores Bipartite -
CIB, conforme definido na LC 141/12;

- Zelar de cumprimento da legalidade em todas as etapas dos
repasses financeiros, devendo instruir os processos
administrativos que autorizam esta modalidade de ato
administrativo no ambito do SUS estadual;

- Atualizar as informag0es pertinentes nos instrumentos de
planejamento;

- Enviar o presente Relatdrio a Assessoria de Planejamento da
SES/RJ, no intuito de oferecer subsidios para a melhoria da
gualidade das informagdes inseridas nos instrumentos de
planejamento.
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11. ANALISES E CONSIDERAGOES GERAIS

ANALISES E CONSIDERAGCOES

Com o objetivo de realizar uma melhor avaliagdo do periodo decorrido no terceiro quadrimestre
de 2021 ¢;

Considerando a vigéncia da pandemia de COVID-19, fato esse que ainda exerce forte impacto
sobre as ag¢des planejadas para o periodo e;

Para que os resultados e impactos do plano estadual de saude se tornem mais evidentes como
compromissos da gestdo, construcdo de relatérios mais consistentes e que demonstrem os resultados
que se esperava alcancar com as acdes nos periodos decorridos, foi elaborada a Cl SES/ASSPS SEI N272 de
14 de dezembro de 2021, na qual a Assessoria de Planejamento em Saude solicita aos Subsecretarios,
Superintendentes, Assessores e Técnicos da SES, que elaborem um breve texto de analise dos periodos
sob andlise (32 quadrimestre e RAG 2021), apontando os resultados/impactos para a saude da sociedade
que as agdes realizadas produziram nos periodos, permitindo propor adequagdes, caso seja demonstrada
a necessidade.

Nesse contexto, complementando as analises e consideragGes das metas da PAS 2021,
disponibilizadas no arquivo anexado ao DIGISUS GESTOR (Matriz com justificativas das metas), foram
também apresentadas, pelos setores da SES, as seguintes respostas a Cl SES/ASSPS SEI N272 de 14 de
dezembro de 2021:

11. Analises e Consideragdes Gerais

Pelo Gabinete do Secretario foi informado:

Assessoria Operacional de Eventos (ASSOEV) - unidade diretamente subordinada ao Gabinete
do Secretario, possui sob sua responsabilidade a Coordenagdo dos Hospitais de Campanha (COOHC) e a
Geréncia de Operagbes dos Hospitais de Campanha (GEROHC). Considerando a atuagdo da ASSOEV,
COOHC E GEROHC foram previstas quatro agdes nos instrumentos de planejamento da SES, relacionadas

ameta 1.16.1:

1. Quanto a agdo n2 39: Manter anualmente o galpdo e os 21 mddulos do hospital de campanha
a fim de que estejam aptos a atender as demandas emergenciais e programadas em todo o estado do Rio
de Janeiro, e a acdo n2 41: Ativar os 21 mddulos operacionais de campanha em ac¢Ges diversas de
enfrentamento as acGes de Vigilancia em Saude ou demandas assistenciais. Cabe informar que foram
executadas conforme o planejado, e segue em andamento o processo SEI SEI-080002/001193/2021 que
solicita a abertura de processo de licitagdo para manutencdo dos geradores TMSS (Hospital de

Campanha).
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2. Quanto a agdo n? 40: Apoiar as Secretarias Municipais de Saude nas diferentes areas de
atendimento hospitalar e pré-hospitalar por meio da montagem de médulos hospitalares de campanha
mediante situagdes excepcionais. Salientamos que executamos transporte de materiais, mobilizacdo e
desmobilizacdo de estruturas destinadas, principalmente, ao atendimento a eventos relacionados ao
outubro Rosa; apoio logistico e de infraestrutura nas Semanas da Saude realizadas no municipio de Nova
Iguacu e no Largo da Carioca, no centro do Rio de Janeiro; e a estruturacdo de postos de testagem para a

COVID-19 e atendimento de Sindrome gripal em diversos locais.

3. Quanto a acdo n? 42: Prover servigos de limpeza e vigilancia no galpdo sede dos Hospitais de
Campanha. Informamos que o servigo de limpeza é realizado normalmente. E permanece a necessidade
de acréscimo de postos de trabalho de segurangas patrimoniais, de tal modo aguarda andamento do
processo licitatério SEI-08/001/006375/2019 que prevé aumento do efetivo da referida Unidade de 04

(quatro) para 08 (oito) postos.

Ouvidoria e Transparéncia Geral da SES - A Ouvidoria vem buscando, através de ligagdes e
mensagens, atualizar os dados e confirmar a atuagdo de Ouvidoria do SUS dentro dos municipios. A pratica
se mostrou eficiente, mas ainda necessitamos de uma ferramenta ou pratica mais robusta como visitas
técnicas, como pratica fundamental para atualizar e incentivar a implantagcdo de Ouvidoria nos
municipios. Informa, ainda, a finalizagdo do "PROJETO DE FOMENTO A IMPLANTACAO DE OUVIDORIAS
NAS SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE" a ser efetivamente realizado durante o exercicio de 2022 pela

Ouvidoria e Transparéncia Geral da SES.

Em relacdo a publicacdo de relatérios, os mesmos encontram-se disponibilizados no portal da

SES https://www.saude.rj.gov.br/ouvidoria/relatorios-de-producao cumprindo na totalidade a meta

programada.

Assessoria de Controle Interno - No periodo em andlise, a ASSCI organizava-se em trés

coordenagdes, uma assessoria técnica e direcionou sua atuacdo da seguinte maneira:

A Assessoria Técnica foi criada para implementar o controle através de avalicdo dos riscos dos
processos de trabalhos das areas da SES-RJ, tendo como missdo também o acompanhamento das

recomendagdes do drgdo central de controle interno do Estado.

Foi realizada andlise do Sistema Integrado de Gestao Fiscal (SIGFIS) da SES e do Fundo Estadual
de Salde, que resultou no Relatério de Auditoria da ASSCI n2 01/2021, com levantamentos sobre as

inconformidades apresentadas, conforme processo SEI-080001/024241/2021.

A Coordenacdo de Andlise de Contratos e Convénios empreendeu esforcos na avaliacdo de

contratos abertos, com intuito de assessorar a gestdo e identificar ou prevenir eventuais irregularidades.
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Foram analisados 80 processos administrativos e financeiros relativos a Termos de Ajustes de Contas
(TAC) de 2021 realizados, e concluidos os seus relatorios. A coordenagdo recomendou, com base no
enunciado n? 8 da PGE, que a administracdo da SES evite utilizar-se rotineiramente do instrumento TAC,

para preservag¢do a gestdo publica.

Sobre a Portaria SUBCG/SES n2 11/2020, foram elaborados os relatérios de identificacdo dos
riscos 8, 9 e 17 relacionados a COVID-19, totalizando 38 processos, entre administrativos e financeiros. A

coordenacgdo recomendou instauragdo de possivel tomada de contas nesses 3 riscos analisados.

Quanto aos riscos 2, 4, 6, 7, 10, 14 e 18, relacionados a COVID-19, estes processos nado tiveram
andamento, por terem parado na etapa de elaboracdo de termo de referéncia e suas anulagdes foram

publicadas em Didrio Oficial. Foram analisados 20 processos administrativos.

A Coordenagdo de Revisdo e Tomada de Contas tem apresentado respostas as demandas
internas/externas; analisado as prestacdes de contas e emitido o Relatério da Unidade de Controle
Interno das DescentralizagGes de Créditos; tem avaliado, também, a gestdo dos bens moveis e dos bens
em almoxarifado com foco nos controles internos; analisado a Prestagao de Contas Anual de Gestao —
PCA da SES e do FES, referente ao exercicio de 2020 com emissdo de Relatorio; efetuado o controle de
tomada de contas, por drgdos/setores demandantes, a instaurar, instauradas e liberadas; emitido 52
Relatérios e, além disso, tramitados, no periodo em questdo, 339 processos via SEl. As atividades
executadas estdo em consonancia com Plano Anual de Auditoria - PLANAT, elaborado por determinagdo

da Resolug¢do CGE/RJ n.2 70, de 23 de dezembro de 2020.

As dificuldades encontradas para cumprimento das metas no periodo sob monitoramento sao
explicadas pelo consideravel aumento de demandas dos 6rgdos de controle externo (TCE/RJ, CGE/R],
MP/RJ), bem como solicitagBes e instaura¢des de tomadas de contas e crescimento dos controles. Cabe
informar que no periodo, esta Coordenacdo ndo realizou agBes/iniciativas estratégicas que ndo se

encontrassem contempladas nas metas programadas na PAS 2021.

A Coordenacdo de Andlise Contabil, Fiscal e Or¢camentaria foi criada recentemente, com o
objetivo de acompanhar e avaliar os controles contabeis e sua exatiddo, o que reflete diretamente nos

demonstrativos contdbeis, fiscais e orcamentarios da SES-RJ.

Foram analisados cerca de 100 processos de prestacdo de contas de descentralizagdo de créditos
concedidos pela SES para os quais foram elaborados os devidos Relatdrios em atendimento ao

determinado na Instrucdo Normativa AGE n.2 24, de 10 de setembro de 2013.
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Realizaram-se, ainda, apreciagdes nos relatdrios contabeis, assim como, no SIAFE-Rio, que
resultaram nos processos SEI-080017/005909/2021 e SEI-080017/005393/2021, cujos resultados serdo

informados nas presta¢des de contas de 2021 das duas unidades.
Outras atividades desenvolvidas no 32 quadrimestre pela ASSCI:

Além do desenvolvimento das atividades listadas, a Assessoria de Controle Interno participou,
junto ao Gabinete do Secretdrio de Estado de Saude, fornecendo informagdes que contribuiram nas
respostas a pesquisa sobre o sistema e-Prevencdo, de iniciativa do Tribunal de Contas da Unido, que apoia

o desenvolvimento das a¢des contempladas no Programa Nacional de Prevencdo a Corrupgao (PNPC).

Ainda dentro da tematica Integridade, a titulo de colaboragdo, encaminhou-se ao Gabinete SES
sugestdes para aprimoramento do Cédigo de Etica da SES; uma proposta de regimento interno para o
Comité de Etica da Secretaria; e atualizagdo do contetdo do Plano de Integridade, que ja vinha sendo
desenvolvido por gestdes anteriores e carece principalmente da etapa de levantamento de riscos para a

integridade. Os documentos estao sendo apreciados.

Com o objetivo de aperfeicoamento dos conhecimentos técnicos, foram previstos treinamentos,
principalmente, em tematicas de controle interno, contratacdo de bens e servigos, por meio de cursos
ofertados pelo Tribunal de Contas do Estado, pela Controladoria Geral do Estado, por outros érgaos e pela

propria SES.

Assim, todos os integrantes da Coordenacdo de Revisdo e Tomada de Contas, além de integrantes
das comissdes capacitaram-se no curso Prestacdo e Tomada de Contas, com dura¢do de 4 horas,
ministrado pela CGE-RJ na SES. Além disso, todos os integrantes da ASSCI capacitaram-se no curso
Introduc¢do ao Gerenciamento de Riscos, ministrado pelo Assessor-chefe de Controle Interno da SES, com

duragdo de 4 horas.

Auditoria SUS - as informagdes relativas ao 32 RDQA e ao RAG encontram-se registradas na

matriz de justificativas da PAS. Acrescentamos, porém, um compilado das informacGes prestadas:

Meta de realizar oito (08) eventos regionais (PES 2020/2023) para sensibilizar os gestores quanto
a criagdo e a implementagdo dos Componentes Municipais de Auditoria do SNA, em parceria com a
SEAUD/DENASUS - Foram realizados no 32 RDQA de 2021, de forma remota, 09 (nove) apresentacdes em

todas as CIRs (Comissdes Intergestores Regionais), superando em 12,5% a meta quadrienal;

Meta de auditar 25% das Unidades sob gestdo estadual quanto aos aspectos assistenciais, de
infraestrutura e administrativo-financeiro, utilizando o SISAUD/SUS, no que concerne ao PAS 2021 - A
meta foi atingida, ja que foram realizados no 32 RDQA, os 9% restantes para totalizagdo da meta anual
programada;
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Meta de realizar 100% das auditorias demandadas dentro das competéncias do Componente
Estadual do SNA, utilizando o SISAUD/SUS - A meta da PAS 2021 foi alcangada, ja que todas as demandas

recebidas foram atendidas;

Meta de auditar o Relatério Anual de Gestdo - RAG/SES, em cumprimento ao disposto no artigo
42 da Lei Complementar Federal n2 141/2012, utilizando o SISAUD/SUS - A meta foi alcancada, ja que foi

realizada a andlise e apreciagdo do Relatério Anual de Sadde — RAG 2020.

Apesar das dificuldades geradas pela Pandemia, que obrigou a uma adaptagdo no método de
trabalho, todas as nossas metas foram cumpridas, ainda que em alguns casos a visita in loco ndo tenha
sido possivel, por conta do periodo de isolamento social. Desta forma, a ampliagdo da analise documental

subsidiou a busca de evidéncias para realizagdo do trabalho.

Assessoria técnica de eventos - possui caracteristica de exercer atividades de eventos. Estes
eventos geralmente sdo desenvolvidos e alinhados com as areas técnicas da SES/RJ, nossa equipe
contribui na organizacdo e com forga de trabalho. Sendo tomadas decisdes de a¢des pontuais e relativas,

gerando experiéncias e conhecimentos na assisténcia a populagdo.
Assessoria de Comunicacao Social e Visual — Metas:

1 - Meta de criar uma agéncia de noticias digital e gratuita em trés frentes: texto, audio e video.
- Meta cumprida no 12 quadrimestre de 2021. O site da Saude (https://www.saude.rj.gov.br/) retne,
desde o inicio de 2021, ambientes digitais com painel de monitoramento da Covid-19, mapa de risco da
pandemia, notas técnicas, VacinGmetro e noticias em geral, formando um amplo banco de informacdes,
com atualizagBes diarias, coberturas em tempo real e contelddos exclusivos. Somado as redes sociais:
Instagram, Facebook, Twitter (@saudegovrj) e ao canal do Youtube, funciona como uma agéncia de
noticias digital e gratuita. As publicacGes envolvem reportagens, entrevistas, noticias, dudios, podcasts e
videos sobre os temas mais relevantes. No Youtube, também sdo publicadas videoaulas, tutoriais e todos
os eventos on-line das areas técnicas. O material publicado fica arquivado no site e nas redes, formando
um banco de dados dessas informacGes. Foi criado um banco de imagens gratuito na plataforma Flickr,

que ja reline 1.496 fotografias (https://www.flickr.com/photos/sauderj).

2 - Meta de criar uma rede de comunicadores / multiplicadores em saide nos 92 municipios do
Estado do RJ. - Meta cumprida no 12 quadrimestre de 2021, onde foi feito um levantamento de todos os
assessores de comunicagdo (dos 92 municipios), de forma a criar uma rede para divulgar as agBes da
Secretaria de Estado de Saude (SES) ligadas a saude dos municipios e de suas unidades de saide. Um
grupo no WhatsApp foi criado, no inicio do ano, formado por assessores de comunicagado de unidades de
saude proprias e das unidades da SES geridas pelas Organizagdes Sociais. Em parceria constante com os

assessores, estdo sendo mapeadas agdes que ocorrem nas unidades. Ha, ndo s6 um banco de pautas,
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como também a divulgagdo de eventos. A ideia é encontrar a melhor maneira de potencializar tudo que
é feito nos diferentes municipios nos meios mais diversos, como nas redes sociais da Secretaria de Estado
de Saude (@SaudeGovRlJ) e no site. HA também contato préximo com assessores de comunicagdo das
secretarias municipais de Saude, articulando a¢des de comunicagdo. A realizagdo de evento e workshops
com os assessores de comunicagdo de saude nos municipios mapeados e a visita as secretarias ndo

aconteceram em fungdo da pandemia da Covid-19.

Apesar das limitagOes geradas pela pandemia, que nos obrigou a adiar visitas e encontros
presenciais, todas as nossas metas foram cumpridas, ainda que algumas a¢des ndo tenham sido realizadas
em fung¢do da necessidade de isolamento social. A manutengdo e o aprimoramento da agéncia de noticias,

com a ampliagdo da capacidade de armazenamento, seguem como grandes desafios.

Pela Subsecretaria Juridica:

Assessoria de Atendimentos as Demandas Judiciais: a assessoria esclarece que vem adotando
todas as medidas cabiveis a fim de dar cumprimento a todas as ordens judiciais que determinam o
fornecimento de medicamentos e insumos. Ocorre que o Estado do Rio de Janeiro enfrentou uma grave
crise econOmica que acarretou na reducdo de valores destinados ao Fundo Estadual de Saude, situagao

gue somente voltou a ser regularizada no ano de 2018.

Em decorréncia desta circunstancia, muitos servicos foram afetados e, igualmente, o
cumprimento das ordens judiciais. Importante ressaltar que até mesmo os servidores publicos foram

afetados com o atraso em seus pagamentos, que so6 foi regularizado a partir do ano de 2018.

Ademais, em razdo do grande valor das dividas contraidas por diversos fornecedores, a SES vinha
encontrando dificuldade na realizagdo de pesquisas de pregos para fundamentar os procedimentos
licitatérios, bem como na aquisicdo de determinados insumos e medicamentos, em razdo do risco pela

falta de pagamento.

Desta forma, a SES vem gradativamente retomando a regularidade da prestacdo de todos os
servicos, o que infelizmente requer tempo. Entretanto, ressaltamos que todos os esforgos vém sendo

empenhados para que as ordens sejam integralmente cumpridas.

No intuito de contribuir para a otimiza¢do dos gastos de recursos publicos, a SES vem realizando
desde o ano passado uma revisdo e atualizacdo de todos os processos de compra de medicamentos e
insumos para atendimento de ordens judiciais, através de contato com os pacientes e com as unidades

de saude publicas.

No periodo de 01 janeiro de 2021 a 31 de dezembro de 2021, foram atendidos 9.795 processos
de um total de 62.170 ag¢des cadastradas em nosso banco de dados. Ressalta-se que em razdo da
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pandemia, muitos pacientes deixaram de comparecer para retirar os medicamentos. Além disso, a
demora na conclusdo dos processos de compra também acaba por inviabilizar o atendimento dos
pacientes, porém. esta AADJ vem trabalhando em conjunto com a SUBEXE com o intuito de agilizar a

conclusdo do maior niUmero possiveis de processos de compras.

Analisando as informagdes prestadas das PAS 2021, verifica-se um aumento significativo nos
numeros de processos atendidos, visto que, no 12 Quadrimestre o nimeros de processos atendidos era
de 7,8%, sendo majorado no 22 Quadrimestre para 11,51%, e no 32 Quadrimestre novamente majorado
para 15,75%, este aumento se deve principalmente a atuagdo em conjunto desta AADJ com a SUBEXE e

SUBJUR que buscaram agilizar a conclusdo do maior nimero possiveis de processos de compras.

Camara de Resolugdo de Litigios de Saude: considerando as atuagdes da CRLS Capital e Interior,
contempladas nos convénios celebrados entre a SES/RJ, SMS/RJ, DPE, DPU, PGE, PGM e TJRJ, com o
assessoramento técnico a 15 municipios do Interior do Estado e o municipio do Rio de Janeiro, a CRLS

possui trés metas nos instrumentos de planejamento da SES.

1 - A meta indexada na Programagdo Anual de Saude como 2.14.3, que visa formalizar convénio
com municipios para ampliacdo da Camara de Resolucdo de Litigios de Saude no Interior (CRLS Interior),
com programacgdo de expansdo para 2 (dois) municipios em 2021, tem como principal dificuldade
encontrada, ndo obstante todos os esforgos envidados dos setores envolvidos no convénio celebrado
entre a SES/RJ e a DPE para a ampliacdo, a impossibilidade de incremento do quadro funcional de
profissionais, para atendimento de novas demandas. Conforme descrito acima, a CRLS presta
assessoramento técnico atualmente a 15 (quinze) municipios do Interior do Estado e ao municipio do Rio
de Janeiro. Ressalta-se que ndao houve expansao do convénio para outros municios do interior do Estado
do Rio de Janeiro, apds abril de 2018, devido ao alcance do limite de demandas que poderiam ser
respondidas com a equipe técnica existente, visto que desde a criagdo da CRLS, dimensionada para 1.000
atendimentos/més, houve amplia¢do do recebimento do nimero de demandas (média mensal no ano de
2019 de 3.302 atendimentos/més), com reducdo do quadro de profissionais (47 profissionais atuantes no
ano de 2015 para 37 profissionais atuantes no ano de 2021). Com as dificuldades orgamentarias para
contratagdo de novos profissionais, vem sendo realizadas reunides periddicas desta Secretaria com as
Defensorias atuantes, visando adotar estratégias que possibilitem o cumprimento da meta descrita. Ainda
visando dar cumprimento a meta indexada, no ano de 2021 foi previsto, no Termo de Referéncia para
apoio técnico a Camara de Resolugdo de Litigios de Saude, firmado entre a SES/RJ e a Fundagdo Saude, o
incremento de profissionais apds a realizagdo de concurso publico. Desta forma, espera-se que com a
chegada de novos profissionais seja possivel prosseguir com a ampliagdo da CRLS para os municipios do

Interior do Estado.
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2 — Quanto a meta indexada na Programagdo Anual de Sadde de 2021 como, 2.14.4, que tem
como objetivo atingir um percentual 55% de solugdo extrajudicial do total das demandas atendidas na
Camara de Resolugdo de Litigios de Saude insta informar que, independentemente do fato de a CRLS ainda
estar passando por indmeras reestruturagdes, visando adequagdes ao cenario atual de enfrentamento da
Pandemia do Covid-19, com alteragdes no que concerne ao trabalho realizado e tipos de solicitagdes
demandas, foi possivel no 3° RQDA a resolugdo administrativa de 59,87% dos casos atendidos pela CRLS
Capital e Interior, dando cumprimento a 100% da meta proposta. No periodo de 01 janeiro de 2021 a 31
de dezembro de 2021, foram realizadas 17.696 analises de demandas de salde oriundas da Defensorias
Publicas, com um percentual de encaminhamento administrativo de 57,56%, percentual este que vem
gradativamente retornando aos patamares anteriores ao periodo de pandemia do Covid-19, que
expressou alteragdes significativas nos tipos de demanda de saude e grande desafio nas resolugdes

administrativas.

3 — Quanto a meta indexada na PAS 2021, como 2.14.5, que visa a elaboragdo de um relatério
por ano detalhando os resultados da CRLS, com diagndstico e mapeamento das demandas mais
frequentes com objetivo de orientar a gestdo das politicas, esclarece-se que a mesma foi cumprida, com
a realizagdo de relatérios quadrimestrais, e ao final de 2021 com relatdrio consolidado da Camara de

Resolucdo de Litigios de Saude da Capital e Interior do Estado.

Nucleo de Assessoria Técnica em Ag¢des de Satide — NATJUS/RJ: O NATJUS vem desde sua criagdo
em 2009, por solicitacdo do Poder Judicidrio do Estado do Rio de Janeiro (PJERJ), ampliando a abrangéncia
de sua atuagdo, que teve inicio apenas no municipio do Rio de Janeiro, para as Comarcas do PJER] do
interior. Considerando que a referida ampliagdo esta contemplada no convénio celebrado entre a SES/RJ
e o PJERJ, de forma conjunta com a Subsecretaria Juridica, este Nucleo foi contemplado com duas metas
nos instrumentos de planejamento da SES. A meta indexada como 2.14.6 visa ampliar a interiorizagdo do
NATJUS para as Comarcas do interior ainda ndo atendidas. A segunda meta indexada como 2.15.7 prevé
aelaboracgdo de relatdrios anuais com o perfil da judicializagdo para orientar a gestdo das politicas publicas

de saude no estado.

Tendo em vista o objetivo do presente processo, no que tange a interiorizagdo do NATJUS para
as Comarcas do interior, atualmente apenas 38 recebem a assessoria técnica do NATJUS, de 81 no total.
Assim, para dar continuidade ao processo de ampliagcdo, no planejamento plurianual 2020-2023 foi

programado o incremento de 04 novas Comarcas, sendo uma a cada ano.

Desde o momento em que as Comarcas nao atendidas passaram a ser inseridas no cronograma
de interiorizagdo do NATJUS, o objetivo era de continuar a atender de forma remota, com equipe técnica

propria, situada nas dependéncias do PJERJ. Com as dificuldades orgamentdrias para contratagao de
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novos profissionais, foi idealizado a partir do final de 2019 que os municipios forneceriam os profissionais

que seriam capacitados e acompanhados a distancia pelo NATJUS.

No entanto, com a dificuldade dos municipios em disponibilizarem profissionais de nivel superior,
tendo em vista as medidas de enfrentamento ao novo coronavirus (COVID-19), o NATJUS em fevereiro de
2021 conseguiu contemplar parte da sua necessidade de recursos humanos no novo Termo de Referéncia
do contrato de gestdo firmado entre a SES/RJ e a Fundagdo Saude. Assim, espera-se que, com profissionais
em sua totalidade seja possivel prosseguir com a ampliagdo do NATJUS para novas Comarcas do Interior

e a elaboracgdo dos relatdrios anuais.

No periodo de janeiro a dezembro de 2021, O NATJUS emitiu 5.189 analises entre despachos e
pareceres técnicos, os quais 1.465 contemplam demandas oriundas a Justica Federal e 3.724 da Justica
Estadual, verifica-se um aumento significativo nos numeros de processos atendidos, em comparagao ao

exercicio anterior.

Pela Subsecretaria de Acompanhamento de Contratos de Gestdo:

Superintendéncia de Acompanhamentos de Contratos de Gestdo: Prefacialmente, cabe
esclarecer que metas pactuadas na Programacdo Anual de Sadde — PAS 2021 ndo integram o escopo de
atribuicdes desta Superintendéncia. Todavia, a titulo de colaboragdo, no diz respeito as metas 1.9.6 e

1.9.7, apresentamos as seguintes informacdes:

META 1.9.6. Avaliar e monitorar o servigo prestado em 100% das UPAs, sob gestdo estadual, para

o cumprimento das metas quantitativas, conforme contrato de gest&o.

META 1.9.7. Avaliar e monitorar o servigo prestado em 100% das UPAs, sob gestdo estadual, para

o cumprimento das metas qualitativas, conforme contrato de gestao.

Sobre tais aspectos, listamos abaixo as Unidades de Pronto Atendimento gerenciadas por
Organizagao Social de Saude, através de Contratos de Gestdo, no ano de 2020 e 2021, considerando a

vigéncia dos referidos ajustes:

UNIDADE 0ss CcG INiclo FIM
UPA BANGU HOSPITAL PSIQUIATRICO | 016/2019 | 02/12/2019 | 01/12/2021
ESPIRITA MAHATMA
GANDHI
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UPA BOTAFOGO

UPA CAMPOS

UPA CAMPO GRANDE I

UPA CAMPO GRANDE II

UPA COPACABANA
UPA DUQUE DE CAXIAS |

UPA DUQUE DE CAXIAS 11

UPA ENGENHO NOVO

UPA ILHA DO GOVERNADOR

UPA IRAJA
UPA ITABORAI

UPA JACAREPAGUA
UPA MAGE

UPA MARE

UPA MARECHAL HERMES

@

VIVARIO

INSTITUTO DOS LAGOS RIO
- IR

ASSOCIACAO
FILANTROPICA NOVA
ESPERANCA - AFNE

ASSOCIACAO
FILANTROPICA NOVA
ESPERANCA - AFNE

VIVARIO

INSTITUTO DIVA ALVES DO
BRASIL - IDAB

INSTITUTO DIVA ALVES DO
BRASIL - IDAB

VIVARIO
VIVARIO

VIVARIO

ASSOCIACAO
FILANTROPICA NOVA
ESPERANCA - AFNE

VIVARIO

INSTITUTO DIVA ALVES DO
BRASIL - IDAB

VIVARIO

HOSPITAL PSIQUIATRICO
ESPIRITA MAHATMA
GANDHI

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

004/2020

023/2018

005/2019

006/2019

005/2020
007/2020

008/2020

018/2019
011/2019

012/2019
008/2019

006/2020
009/2020

010/2019

013/2019

26/03/2020

02/01/2019

01/12/2019

01/12/2019

26/03/2020
06/03/2020

27/03/2020

02/12/2019
02/12/2019

02/12/2019
23/12/2019

16/04/2020
27/03/2020

02/12/2019

2/12/0219

25/03/2022

01/01/2022

30/11/2021

30/11/2021

25/03/2022
19/11/2021

19/11/2021

01/12/2021

01/12/2021

01/12/2021
22/12/2021

15/04/2022
26/03/2022

02/06/2022

01/12/2021
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UPA MESQUITA

UPA NITEROI

UPA NOVA IGUACU I

UPA NOVAIGUACU II

UPA QUEIMADOS

UPA REALENGO

UPA RICARDO DE
ALBUQUERQUE

UPA SANTA CRUZ

UPA SAO GONGALO Il

UPA SAO PEDRO DA ALDEIA

@

HOSPITAL PSIQUIATRICO
ESPIRITA MAHATMA
GANDHI

ASSOCIACAO
FILANTROPICA NOVA
ESPERANCA - AFNE

INSTITUTO DOS LAGOS RIO
-ILR

HOSPITAL PSIQUIATRICO
ESPIRITA MAHATMA
GANDHI

INSTITUTO DIVA ALVES DO
BRASIL - IDAB

HOSPITAL PSIQUIATRICO
ESPIRITA MAHATMA
GANDHI

HOSPITAL
PSIQUIATRICOESPIRITA
MAHATMA GANDHI

ASSOCIACAO
FILANTROPICA NOVA
ESPERANCA - AFNE

ASSOCIAGAOFILANTROPICA
NOVA ESPERANCA - AFNE

SOCIEDADE BENEFICENTE
CAMINHO DE DAMASCO

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

015/2020

003/2020

010/2020

011/2020

012/2020

015/2019

014/2019

007/2019

002/2020

019/2020

27/07/2020

20/03/2020

19/07/2020

19/07/2020

19/08/2020

02/12/2019

02/12/2019

01/12/2019

20/03/2020

17/09/2020

27/10/2021

19/03/2022

30/10/2021

30/10/2021

19/02/2022

01/12/2021

01/12/2021

30/11/2021

19/03/2022

17/03/2022

95




GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO
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Saude
UPA SEAP (PRONTO ASSOCIACAO 003/2019 | 25/07/2019 | 24/01/2022
SOCORRO GERAL DR. FILANTROPICA NOVA
HAMILTON AGOSTINHO ESPERANCA - AFNE
VIEIRA DE CASTRO)
UPA TUUCA VIVA RIO 001/2020 | 22/01/2020 | 22/03/2022
UPA PENHA INSTITUTO SOLIDARIO 002/2019 | 16/06/2019 | 15/09/2021
UPA PENHA IPCEP 004/2021 | 16/09/2021 | 15/12/2022
UPA SAO GONCALO | IDEAS 022/2020 | 28/09/2020 | 27/09/2021
UPA SAO GONCALO | IDEAS 009/2021 | 16/11/2021 | 16/03/2022

Neste contexto, para visualizagdao do cumprimento das metas, foi acostada aos autos do Processo
SEI-080001/028517/2021 a Planilha Metas UPAs OSS (28368449) com um apanhado das metas
guantitativas e qualitativas estabelecidas nos Termos de Referéncia dos Contratos de Gestdo, indicando
a produgdo (meta quantitativa) e o conceito (meta qualitativa) alcangado, com base nos documentos
enviados mensalmente pelas OSS em suas prestagdes de contas, bem como nas informagdes fornecidas
pelo TABNET nos seguintes cddigos de consulta: i) 0301060029 (atendimento de urgéncia c/ observagdo
até 24 horas em atencdo especializada); e ii) 0301060096 (atendimento médico em unidade de pronto

atendimento).

Coordenacdao de Acompanhamentos, Fiscalizagdo e Avaliagdo Assistencial dos Contratos de
Gestdo: apresentou informagdes (Despacho de Encaminhamento de Processo SES/COOAFACG
(28618376), Anexo METAS_MENSAIS_UNIDADES_CONTRATOS_GESTAO_32QUAD (28616921), acerca do
levantamento entre as metas pactuadas versus a producdo realizada nas Unidades geridas por
Organizagdes Sociais de Saude no exercicio de 2021. Esclarece que as Unidades as quais estdo sem a
informacdo de producdo e conceito nos ultimos dois meses, tratam de novos contratos cujas metas
quantitativas e qualitativas encontram-se em processo de ajustes e adequacgdes em relacdo as disposi¢cdes

pactuadas nos Termos de Referéncia norteadores dos Contratos de Gestao.
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Pela Subsecretaria Geral:

Assessoria de Planejamento em Saude: A Assessoria de Planejamento em Saude (ASSPS) neste
terceiro quadrimestre deu continuidade as agdes programadas, que tem por objetivo alcangar as metas

estabelecidas no PES 2020-2023, relacionadas ao fortalecimento da governanga do SUS no ambito do RJ.

Nesse contexto, no que concerne a elaboragdo dos instrumentos estaduais, neste quadrimestre
a ASSPS finalizou e enviou o 22 RDQA/2021 ao Conselho estadual de Saude (CES) e a Casa Legislativa
estadual (ALERJ), dentro dos prazos previstos em Lei. Em prosseguimento, foi finalizada a elaboragdo da
PAS 2022, construida conjuntamente pelas equipes técnicas dos diferentes érgdos operacionais e
colegiados que comp&em a estrutura da SES/RJ. Em dezembro de 2021 foram desencadeados os trabalhos

para consolidagdo dos dados referentes ao 32 RDQA/2021 e RAG/2021.

No que tange as ag¢bes de apoio aos municipios, foram realizadas 8 (oito) capacitages regionais
sobre o sistema DIGISUS — mddulo planejamento. As reunides foram realizadas virtualmente, tendo com
publico os gestores, técnicos e conselheiros municipais abrangendo todas as regides de salde, e
perfazendo um total de 112 participantes. Realizou-se também o atendimento e apoio técnico a todos os
municipios do estado que demandaram orientagdes para elaboragdo dos instrumentos de gestdo em

saude, acesso e alimentac¢do do Sistema DIGISUS.

Dando continuidade ao Grupo de Trabalho de Planejamento em Salude da Secretaria de Estado
de Saude - SES/RJ (GT PLANSES/RJ), criado no 292 quadrimestre, foram realizadas 3 reuniBes para
desenvolver e qualificar o processo de planejamento, monitoramento e avaliagdo do trabalho

desenvolvido pelas dreas com o objetivo de criar uma cultura avaliativa no ambito da instituigdo.

De forma complementar, em outubro/2021, houve participacdo de técnicos da Assessoria de
Planejamento em Saude (como Apoiadores Regionais) nas reuniGes do GT Planejamento no ambito de
todas as CIR (Comissdo Intergestores Regional). A pauta desses encontros foi a apresentagdo do status do
ciclo de planejamento de cada municipio da regido e a prestacdo de esclarecimentos em relagdo as

dificuldades relatadas pelas equipes municipais.

Ainda no campo do fortalecimento da gestdo estratégica estadual, a Assessoria de Planejamento
deu inicio a participagdo em dois projetos de apoio aos estados, ofertados pelo Ministério da Saude (MS),
por meio do Hospital Alemdo Oswaldo Cruz (HAOC): o Programa de Apoio ao Desenvolvimento
Institucional do Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS). Na vertente PROADI — Planejamento, cuja
coordenacdo é da ASSPS. foram realizadas 2 oficinas, que tiveram como pauta a identificacdo das

necessidades de apoio para fortalecimento gerencial e discussdo sobre a gestdo avaliativa na SES.
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Outra vertente é o PROADI -Regionalizagdo — Planejamento Regional Integrado -PRI, que cumpre
destacar, sera coordenado pela Assessoria de Regionalizagdo da SES-RJ e representagdes técnicas do
COSEMS-RJ, com a parceria da ASSPS e apoio da SEINSF-RJ-MS. No mesmo periodo foram realizadas
também 2 oficinas referentes ao PROADI - Regionalizagdo, que versaram sobre a organizacao do
desenvolvimento do projeto no estado do Rio de Janeiro, objetivando o processo de fortalecimento e
revisdo da organizacdo regional/macrorregional de saldde, com inicio dos trabalhos pelo alinhamento
conceitual e o histérico do projeto de regionalizagdo no RJ, constru¢cdo de um GOB (Guia Operacional

Basico), além de definigdo de agenda de oficinas regionais para 2022 .

Também dentro do portifélio de atividades especiais desenvolvidas pela Assessoria, estd o
projeto do Laboratério de Inovagdo (LI), implantado em parceria com a SEINSF-RJ — Sec¢do de Articulagdo
Interinstitucional e Interfederativa do Ministério da Saude no Rio de Janeiro, e Articuladores Regionais do
Conselho Estadual de Saude (CES/RJ). Essa ferramenta relne e integra gestores, técnicos e conselheiros
municipais em reunides virtuais, com o intuito de realizar a mediagdo e solu¢do de divergéncias com
relacdo ao encaminhamento e andlise dos instrumentos de planejamento, propondo andlise do ciclo do
planejamento, identificagcdo dos nds criticos e encaminhamentos para qualificacdo do processo. O projeto
foi apresentado e validado na Comissdao Permanente de Integragdo Ensino-Servico; Comissdo de
Fiscalizacdo e Plendria do Conselho Estadual de Saldde. Neste quadrimestre foi realizado 1 Laboratério
com o municipio de Resende e finalizados os encaminhamentos feitos com os municipios de Teresdpolis
e Nilépolis. Esta sendo organizado um cronograma para apoio aos municipios ainda com pendéncias no

ciclo de planejamento, através da utilizagdo do Laboratério de Inovagdo.

Ainda no 32 quadrimestre, foi apresentado pela ASSPS na 92 reunido ordinaria da CIB-RJ, o Padlet
- uma ferramenta disponibilizada pela Superintendéncia de Educagdo, como repositério de contetdo
voltado para os gestores no campo do planejamento em saude, e que inclui o Monitoramento dos
Indicadores de Pactuagdo Bipartite e Tripartite no periodo de 2017-2021 disponivel no link:
https://padlet.com/planpad/planejamentoemsaude. Os documentos foram elaborados considerando a
necessidade, sempre premente, de fontes seguras e de facil utilizacdo na selecdo de indicadores para cada
estado, particularmente para o processo de construgdo do Planejamento Regional Integrado (PRI), que
traduzam as prioridades sanitdrias, apoiando a atualizagdo dos diagndsticos situacionais das regides de

saude.

Também foi apresentada a Nota Técnica ASSPS n? 01/2021, que trazia as recomendacdes aos
gestores municipais, de manutenc¢do dos indicadores tripartite e bipartite para orientagdo na construgao
dos planos municipais de saude do periodo 2022-2025, como contraponto a revogagao da pactuagao dos
mesmos, orientada pelo Departamento de Gestdo Interfederativa e Participativa n? 20/2021 -

DGIP/SE/MS, por meio da Resoluc¢do de Consolidagdo CIT, n21 de 30 de mar¢o de 2021 em 2021.
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Adicionalmente, com o intuito de contribuir nas discussGes técnicas estratégicas para a gestao,
representantes da ASSPS participam regularmente das reunides de grupos tais como o Comité de
Mortalidade Materna, o Comité de Mortalidade Infantil, o Grupo Condutor Estadual da RAPS (Rede de
Atengdo Psicossocial), o Grupo de Trabalho sobre DCNTs (Doengas Crbnicas e Agravos N&o
Transmissiveis), o Grupo Condutor da RUE (Rede de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias) e o Grupo

Condutor Estadual de Oncologia.

Assessoria de Regionaliza¢do: Analise das metas da Assessoria de Regionalizagdo para o 32

RDQA e RAG

Meta 2.1.1 — Nucleos Descentralizados da SES nas regides de Saude: O projeto dos Nucleos
Descentralizados da SES nas Regides de Saude teve inicio no ano de 2019 com o objetivo de fortalecer a
gestdo técnica e administrativa da SES nas regides, com incremento das atividades descentralizadas mais

perto dos municipios.

Em funcdo do cenario de Emergéncia de Importancia Internacional pelo Coronavirus/COVID-19

nao foram realizadas a¢0es para instituicdao dos nucleos.

Isso decorreu considerando que a SES empregou e concentrou esforcos em relagdo ao
fortalecimento dos estabelecimentos assistenciais de saude para o atendimento aos usuarios do SUS,
ressalvando que os nucleos sdo setores de carater gerencial e de apoio técnico e ndo assistenciais e
também que as atividades descentralizadas das areas a integrarem os nucleos foram desenvolvidas, na

sua maior parte, de forma remota.

Meta 2.1.2 - Consércios de Saude: Os Consorcios Intermunicipais de Saude (CIS) sdo regidos pela

Lei Federal n2 11.107, de 6 de abril de 2005 e pelo Decreto n? 6.017, de 17 de janeiro de 2007.

No Sistema Unico de Satide os consércios atuam como uma ferramenta de apoio a gestdo,

propiciando operacionalizar a¢Ges e servicos de saude.

O estado do Rio de Janeiro possui sete Consércios Intermunicipais de Saude - CIS. Destes, quatro
em funcionamento, sendo 3 com o mesmo desenho da regido de saide, CISMEPA — Médio Paraiba, CIS/CS
— Centro Sul e CIS SERRA — Serrana, e um, o CISBAF — Baixada Fluminense que ndo abrange o municipio
do Rio de Janeiro. Ha outros trés em funcionamentos, na regido Noroeste, que ndo abrangem todos os

municipios da respectiva regido de saide, CONSPNOR, CISNOVO e CODESP.

Além desses sete, ha ainda o HEMOLAGOS, especifico para o gerenciamento do Hemocentro da
Regido de Saude da Baixada Litoranea; o CONLESTE que ndo é exclusivo da saude, porém tem uma
diretoria de salde em sua estrutura, que abarca a Regido de Saude Metropolitana Il e alguns municipios,
ndo em sua totalidade, de outras regides de salde: Serrana, Baixada Litoranea e Metropolitana I; o
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CIDENNF que ndo é exclusivo de saude, porém possui em sua estrutura uma camara técnica setorial de

saude, que abarca a Regido de Saude Norte e alguns municipios da regido Noroeste.

Na Regido de Saude da Baia de Ilha Grande ndo houve avango em firmar acordo para implantar
consércio na regido. Na Baixada Litoranea houve movimento dos gestores em ativagdo do CISBALI, porém

nao houve evolugdo para criagdo do consorcio.

No momento a Secretaria de Estado de Saude promove agdes para o fortalecimento dos

Consorcios.

No ano de 2021 foi promulgada a lei Estadual n2 9447/2021 que autorizou o Governo do Estado
do Rio de Janeiro a integrar consdrcios intermunicipais de satde. Nesse sentido, a SES/RJ realizou uma
reunido com representantes dos consorcios ja existentes para discutir a regulamentacdo da lei, para sua

operacionalizagdo.

Como desdobramento dessa reunido houve a elaboragdo de uma Nota Técnica, por parte da SES,
para fins de parecer juridico da Secretaria, sobre a necessidade ou ndo de elaboragdo de um decreto para
regulamentacdo da lei, e também para orienta¢Ges da Subsecretaria Juridica quanto as a¢Ges necessarias
para que o Governo do estado passe a integrar os consdrcios intermunicipais de saude existente e os

futuros que venham a se constituir.

Para continuidade dessa meta ha perspectiva de a¢des da SES para que o Governo do estado
integre os consdrcios intermunicipais de saude ja existentes e operantes, bem como estimulos aos

inoperantes.

Assim que o parecer juridico for emitido havera uma nova reunido com representantes dos
consércios e das regides de saude, inclusive das regides onde os consdcios estdo inoperantes ou ndo ha

consorcios.

Esse encontro tem o objetivo de estabelecer as agdes a serem desenvolvidas para fortalecer os
consércios que se encontram em atividade e estimular os inoperantes e implantar novos onde nao

existem.

Meta 2.1.3 — Estudos para aprimorar a regionalizacdo: Foi idealizada a realizagdo de 3 estudos
para subsidiar o aprimoramento da regionalizagdo no estado do Rio de Janeiro. Porém, considerando o
cendrio de Emergéncia de Importancia Internacional pelo Coronavirus/ COVID-19 ndo foi possivel

estabelecer 2 estudos previstos inicialmente, sendo reformulado o terceiro estudo.

No ano de 2020 o terceiro estudo, voltado para o Planejamento das Redes de Atencdo a Saude,

foi reformulado e alinhado ao projeto da Portaria GM/MS n2 1.812, de 22 de julho de 2020, que
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estabeleceu incentivo financeiro aos Estados e ao Distrito Federal para custeio das agdes no campo da
gestdo, planejamento em salde e regionalizagdo, visando a organizagdo e gestdo da Rede de Atencdo a

Saude.

No ano de 2021, o estado do Rio de Janeiro aderiu ao projeto do PROADI - Fortalecimento dos
processos de governanga, organiza¢do e integracdo da Rede de Aten¢do a Saude, cuja finalidade é
fomentar a organizagdo da RAS no ambito das regides, favorecendo o avancgo na diretriz de regionalizagao
prevista no arcabouco legal do SUS, com o objetivo de fortalecer a gestdo estratégica tripartite do SUS
para a implementacdo do processo de Planejamento Regional Integrado (PRI) e aprimoramento da

governanga do SUS.

Haja visto que tanto o projeto da PT 1820/2020 quanto o do PROADI possuem o mesmo objeto
de trabalho, a saber: “Fortalecimento da regionalizagdo para organiza¢dao da Rede de Atengdo a Saude”,
foi realizada, pelas 3 (trés) esferas de governo — por meio das instituices SES/RJ, COSEMS/RJ e SEMS/R]J

- a reformulagdo do projeto da Portaria.

A ideia foi convergir e potencializar o objetivo comum dos projetos tendo sido definido, em
reunido conjunta das trés esferas, a mudanca da a¢do para contemplar a realizagdo da analise de saude
das 09 (nove) regiGes do estado, por meio da contratacdo de consultoria, com vistas a apoiar a etapa

diagndstica do processo de Planejamento Regional Integrado.

A etapa administrativa licitatdria para contratacdo da consultoria dar-se-a no primeiro semestre

de 2022.

Meta 2.2.1 — ComissOes Intergestores Regionais: No estado do Rio de Janeiro, o processo de
regionalizacdo tem sido impulsionado, desde os anos 2000, pelas diretrizes nacionais, guardando estreita

relacdo com as orientagGes normativas do Ministério da Saude.

No eixo da governanca encontram-se as Comissdes Intergestores regionais (CIR), que sdo os
féruns que materializam a governanca regional no Sistema Unico de Salde e na qual ocorre a gestdo

compartilhada e soliddria do SUS no estado.

As CIR funcionam regularmente nas nove regides, com reunides mensais ordinarias e reunides
extraordindrias quando demandadas. Para suporte técnico a CIR esta previsto em Regimento interno, as
Camaras Técnicas e os Grupos Técnicos sobre os diversos temas da gestdo e da assisténcia a saude, sendo
eles Grupos de Trabalho, Grupos Condutores Regionais e a Comissdo de Integra¢cdo Ensino- Servigo. O
funcionamento da CIR é mensurado pela frequéncia das reunides ordindarias e extraordinarias da CIR, que
totalizaram 38 no quadrimestre e 111 no ano de 2021, sendo 108 ordindrias e 4 extraordindrias,

correspondendo a ao menos 1 reunido de cada CIR por més no ano de 2021.
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As Secretarias Executivas das CIR, em nimero de 9 (nove), de acordo com as Regides de Saude,
estdo vinculadas a Assessoria de Regionalizagdo, da Subsecretaria Geral, correspondendo a equipe
descentralizada dessa Assessoria. Possuem como atribuigdo principal o suporte administrativo para o

funcionamento das CIR.

Para alcance da meta houve a manutengdo do apoio do nivel central as Secretarias Executivas,
realizado por reunides periddicas, e contato didario com as equipes das SE, pelos diversos meios de
comunicagdo, pela oferta do adiantamento para aquisicdo de materiais e bens de consumo e pelo
pagamento de diarias para deslocamento para o nivel central. Considerando a manutengdo da
emergéncia sanitdria houve alternancia de regime de trabalho remoto e presencial na sede da Secretaria

Executiva.

Superintendéncia de Educagdo em Satide: A Superintendéncia de Educagdo em Saude, vinculada
a Subsecretaria Geral da Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro veio ao longo do terceiro
quadrimestre do ano de 2021 desenvolvendo agdes de formagao, qualificagdo, articulagdo e pesquisa em

saude, com o objetivo de qualificagdo dos servigos, dos profissionais e assim do préprio Sistema de Saude.

A Superintendéncia é composta por quatro coordenagdes e 1 Escola Técnica, a saber:
Coordenacgado de Ensino, Coordenagao de Educagao Permanente, Coordenagao de Pesquisa, Coordenagao

de Articulagdo Institucional e Escola de Formacgdo Técnica em Salde Enfermeira Isabel dos Santos (ETIS).

Dentre as principais a¢des realizadas pela Coordenagdo de Ensino/SUPES em torno da formacgéo
em saude, destacamos: i) o financiamento regular de programas de residéncia médico hospitalar em
diferentes dreas de especializagdo nas Unidades da Rede SES-RJ, com a perspectiva de credenciamento
de novos programas. Foi realizado o processo seletivo incluindo vagas da Policia Militar, Prefeitura
Municipal de Niterdi e Instituto Benjamin Constant, ampliando o alcance do processo e estamos em fase
de encaminhamento dos residentes aprovados; ii) a ampliagdo das vagas do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Hemoterapia no HEMORIO e do Programa de Residéncia em Saiide Mental no CPRJ;
iii) a ampliacdo de vagas no Programa de Residéncia Médica em Saude da Familia e Comunidade, com a
adesdo de mais 6 municipios ao projeto, totalizando 10 municipios (Armagdo dos Buzios, Marica,
Mesquita, Nova lguagu, Sdo Pedro, Paraty, Cabo Frio, Pirai, Volta Redonda e Nova Friburgo); iv) o
credenciamento em curso do Programa de Residéncia Multiprofissional em Cardiologia no IECAC em
parceria com a UFRJ, Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia nos municipios do
interior do Estado em parceria com a UERJ e do Programa de Residéncia Multiprofissional em Salde da
Familia na regido da Baixada Litordnea em parceria com a UFF; iv) Publicacdo da Resolugdo 2371/2021
que trata da regulamentacdo da contrapartida académica decorrente da concessdo de campo de estagio
nas Unidades da Rede SES-RJ e nivel central; v) a assinatura de 16 (dezesseis) Termos de Cooperagdo

Técnica (TCT) com Instituicbes de Ensino para concessdo de campo de estagio nas Unidades da Rede SES-
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RJ, sendo 09 de nivel médio, 03 de nivel superior e 04 de pds-graduagdo; vi) a tramitagdo do processo de
contratacdo da empresa que realizara o processo seletivo para 90 vagas de estagio em Gestdo de Politicas
Publicas no Nivel Central da SES, contemplando varias dreas de graduagdo. Edital sera divulgado até final
de fevereiro; e vii) apoio pedagogico permanente a todas as unidades que possuem campo de estagio de
nivel médio, superior e campo de pds-graduagao para qualificagdo dos processos formativos em curso nas

Unidades da Rede SES-RJ.

A Coordenagdo de Educagdo Permanente tem como principal missdo a qualificagdo dos
profissionais que atuam no sistema de saude, assim como a responsabilidade de estimular o debate e
reflexdo critica sobre os processos de trabalho, seguindo em consonancia com os preceitos da Politica
Nacional de Educag¢do Permanente em Saude. Nesta direcdo, durante o terceiro quadrimestre esteve
especialmente comprometida com a condugdo de oficinas e cursos participativos que tiveram como
objetivo o processo de elaboragdo do Plano Estadual de Educagdo Permanente para o ano de 2022. Todo
o trabalho de apoio metodolégico as agdes educativas desenvolvidas pelas areas técnicas e unidades de
saude da SE-RJ e ainda pelas regides de saude foi mantido, no entanto, os esforcos foram direcionados
para apoiar o processo de elaboragdo do Plano 2022. Nesse sentido foi ofertado o curso de Metodologias
Aplicadas a Educa¢do Permanente, em parceria com a ECG/TCE, para os profissionais que atuam nos
Nucleos de Educacdo Permanente (NEP) e nos Centros de Estudos e Aperfeicoamento (CEA) das unidades
de saude da SES-RJ, que além de aportar ferramentas metodoldgicas para o trabalho da educagdo em
saude, também acompanhou os profissionais no processo de elaboragao de seus Planos educativos para
0 ano de 2022, apoiando todo o seu processo de construgao. Com as areas técnicas da SES, as a¢les de
elaboracgdo do Plano seguiram em consonancia com os instrumentos de planejamento do SUS, que sdo
anualmente elaborados pela SES-RJ. Junto as regides de salde foram realizadas oficinas de mapeamento
das principais potencialidades e principais fragilidades regionais que culminaram em um relatério de
apoio as Oficinas de elaborac¢do dos Planos regionais para 2022. Além de todos os esforgos para a Plano
de Educacdo, a coordenacdo elaborou infograficos distribuidos entre as areas técnicas, unidade de saude
da SES-RJ e regides de saude que espelharam as principais agdes educativas de enfrentamento ao COVID-

19, demonstrando o importante trabalho da educa¢do em saude no enfrentamento da pandemia.

A ETIS teve importante contribuicdo a educagao técnica em saldde no terceiro quadrimestre,
tendo estruturado seu campo de trabalho para qualificar ainda mais suas atividades, cabe destaque a
construcdo do seu Regimento interno e Projeto Politico Pedagdgico, a revisdo dos planos de curso, a
finalizagdo e entrega do livro sobre os 32 anos da ETIS e o levantamento junto aos Municipios acerca das

demandas de cursos de formacéo inicial, continuada, técnico e especializagdo pds técnico.

A Coordenacdo de Articulagdo Institucional esteve no terceiro quadrimestre comprometida com

a parceria com instituicbes de ensino para atividades de educacdo em saude, conduzindo suas
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articulagdes pelo coletivo da comissdo de integragdo ensino servigo estadual (CIES Estadual). Grande
trabalho ainda foi realizado com a elaboragdo de Boletim informativo da educagdo em saude e com toda

a coordenacgdo e producdo de material para o Programa de Capacitagdo e Aperfeicoamento (PCA).

Além das atividades relacionadas ao PPA, sob coordenagdo da Coordenagdo de Pesquisa
realizamos a indexac¢do continua de documentos na Biblioteca Virtual em Saude - BVS/SES-RJ, fruto da
parceria entre a Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro (SES/RJ) e a BIREME (The Latin American
and Caribbean Center on Health Sciences Information) da Organizacdo Mundial da Saide/Organiza¢do
Pan-Americana de Satide (OMS/OPAS). A BVS/SES-RJ permite acesso rapido a contetidos produzidos sobre
a saude do estado do Rio de Janeiro. E fonte de informacgdo confidvel para pesquisadores, estudantes,
profissionais de salde, gestores da saude e populacdo em geral, assegura a preservagdo da memoria
institucional e pode ser compartilhada instantdnea e gratuitamente, por meio dos diferentes canais de
disseminagdo de informagdo em saude adotados pela BIREME. Outra atividade continua diz respeito ao
fluxo de pesquisa que permite a obtenc&o da carta de anuéncia e/ou banco de dados pelos pesquisadores,
além do acompanhamento e disseminac¢do dos produtos e resultados das pesquisas para a sociedade em
geral. No periodo do terceiro quadrimestre, foram submetidas 34 pesquisas e emitidas 29 cartas de
anuéncia. Dando continuidade ao processo de implementacdo da revista eletronica da SES-RJ realizamos
o curso de qualificagdo dos membros do corpo editorial com duracdo de 16 horas. Em seguida, fizemos
uma reunido com editores e colaboradores para definicdo de pontos importantes para o perfil da revista.
Elaboragao do escopo e da politica editorial. A revista eletronica tem como objetivo principal a promogado
da disseminagdo do conhecimento cientifico permitindo acesso gratuito e irrestrito ao conteldo e que
contribuam para o avanc¢o da producdo cientifica no campo da saude publica. Além disso, tem como
objetivo fomentar a reflexdo critica e o debate sobre temas da atualidade relacionados as politicas
publicas e aos fatores que repercutem nas condigGes de vida e no cuidado da salde das populagdes. A
revista serd o veiculo oficial de divulgacdo da producdo cientifica da SES-RJ, que sera destinada a
publicagdo voltada para a producdo de conhecimento em Saude Pulblica. A Coordenacgdo segue
acompanhando o Mestrado Profissional em Saude Coletiva, parceria com o Instituto de Medicina Social
da UERJ para qualificacdo de servidores da SES-RJ, que teve inicio em 2019. Nesse quadrimestre
participamos da qualificacdo de 19 discentes da primeira turma, fornecemos orientacdes gerais para
alunos da segunda turma e iniciamos o processo de descentralizagdo orgamentaria e analise da minuta
do edital para a terceira turma que terd inicio em 2022. O ano de 2021 foi atipico, dificultou a execucdo
de alguns processos, ainda que tenham ocorrido imprevistos e redirecionamento de metas, a equipe da
pesquisa executou as atividades pactuadas para a gestdo em pesquisa, dentre elas: 1) Gestdo da Biblioteca
Virtual em Saude; 2) Gestdo do fluxo de pesquisa; 3) Realizagdo do curso de qualificagdo do corpo técnico
e elaborac¢do do escopo e da politica editorial da revista eletronica da SES-RJ; 4) Acompanhamento do

Mestrado Profissional em Saude Coletiva (IMS/UERJ); bem como as seguintes atividades previstas no PPA:
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5) acompanhamento das 23 pesquisas aprovadas na 72 edi¢do do Programa Pesquisa para o SUS (PPSUS);

6) Implementacdo do Comité de Etica da SES/RJ (CEP-SES/RI); 7) Agenda estratégica de pesquisa.

Pela Subsecretaria Executiva:

Neste terceiro quadrimestre, a Subsecretaria Executiva continuou a se dedicar ao
aperfeicoamento de seus processos de trabalho, sobretudo no que diz respeito aos procedimentos
relacionados ao rito administrativo destinado as aquisicdes de medicamentos, insumos, materiais
médico-hospitalares e contrata¢des de servicos para o nivel central da SES/RJ e unidades de saude geridas
pelo o6rgdo, principalmente no tocante a transparéncia, economicidade, celeridade, publicidade e
legalidade. Desse modo, seguindo a tendéncia observada no segundo quadrimestre, neste terceiro, o
numero de pregdes eletronicos realizados e homologados foram, respectivamente, 3,5 e 2,9 vezes
superior ao do quadrimestre anterior, ou seja, ao logo dos quadrimestres tivemos aumento do nimero

de pregoes realizados, assim como de resultados bem sucedidos.

Ja no que tange as aquisi¢cdes desta SES, no intuito de melhorar as boas praticas administrativas,
a Subsecretaria Executiva publicou mais um importante instrumento que busca aperfeigoar os
procedimentos de gestdo dos processos regulares que tramitam neste 6rgdo, por meio da Portaria
SES/SUBEXE N2 143 de 08 de Dezembro de 2021, que Instituiu procedimentos administrativos a fim de
implementar maior celeridade e eficiéncia nos processos de aquisi¢des e contratagcdes no Ambito da

SES/RIJ.

Com a aplicagdo dos comandos contidos nesta portaria, espera-se alcangar maior taxa de sucesso
nos processos licitatérios, e consequentemente, promover melhora no abastecimento dos insumos e
menor tempo de tramitacdo no conjunto dos processos de aquisicdes e contratacdes que visam a

prestacdo de servigos.

Além disso, ao longo do terceiro quadrimestre, a Subsecretaria Executiva, em conjunto com os
setores requisitantes desta SES/RJ, continuou atuando de forma proativa e diligente de maneira a
promover a concretude aos processos administrativos que se destinavam a aquisicdes de medicamentos,

materiais e insumos destinados as a¢des de enfrentamento da pandemia.

Frise-se que todas as tramitacGes estdo sendo articuladas com a conferéncia legal da
Subsecretaria Juridica da SES com o intuito de prevenir riscos e/ou eventuais pendéncias na contratagdo,
promovendo com isso agilidade nas tramitagGes, transparéncia e maior garantia juridica nestas

aquisicoes.
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Coordenacao de Distribuicdo: informa a andlise referente aos resultados obtidos através das
atividades de trabalho realizadas pela Coordenagdo Geral de Armazenagem (CGA) para as metas dos

seguintes objetivos 4.1 e 4.2:

OBJETIVO N2 4.2 - Aumentar a exatiddo dos dados de estoque prevenindo a ocorréncia de danos

ao erario provocados por desvio, extravio e vencimento de itens.

Descrigcdo da Meta: Atingir 100% de compatibilidade entre o estoque e o sistema de gestdo de

estoques em relagdo aos dados de validade e lote. Meta: 97%

% meta
Resultado do | % meta Resultado do | % meta Resultado do | alcancada da
1¢ alcangada da PAS | 2¢ alcancada da | 3¢ PAS
Quadrimestre = 2021 Quadrimestre | PAS 2021 Quadrimestre | 2021
99,93 100% 99,99 100% 99,98 100%

OBJETIVO N2 4.3 - Prover informacdo confidvel acerca da validade dos itens em estoque com o
objetivo de subsidiar o planejamento de aquisi¢do, minimizando as perdas por vencimento e agilizando

eventuais a¢des de recolhimento.

Descrigdao da Meta: Garantir compatibilidade de 99 % entre o estoque e o sistema de gestdo de

estoques. Meta: 97%.

% meta
Resultado do | % meta alcancada | Resultado do | % meta Resultado do | alcangada
1¢ da PAS 2021 20 alcancada da | 32 da PAS
Quadrimestre Quadrimestre | PAS 2021 Quadrimestre | 2021
99,88 100% 99,65 100% 99,60 100%

A Coordenacgdo Geral de Armazenagem é a unidade central de distribuicdo dos medicamentos,
insumos e produtos para a saude da Secretaria de Estado de Saude (SES-RJ). Sua operagdo é executada
por uma empresa terceirizada que tem como macroprocessos principais o recebimento, a armazenagem

e a distribuigado.

Fisicamente, todos os produtos passam por estas etapas até serem entregue ao destinatario

final, tais como unidades de saude, secretarias municipais de saude e os demais érgaos da administragao
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publica. O controle de estoque destes produtos é realizado pelas dreas programaticas da SES,
ora denominados setores requisitantes. Para realizar o planejamento e execugdo da programacdo de
aquisicdes ou recebimento por parte do Ministério da Saude, os setores requisitantes necessitam de

acuracia e veracidade das informag8es prestadas, sendo esse o insumo principal para gestdo do estoque.

Neste sentido, a realizagdo de inventdrios rotativos e gerais permite que a disponibilizacao dos
dados, assim como das informagdes, seja assegurada a este grupo de usudrios. Outro ponto importante
€ a manutengdo dos lotes e validades de acordo com o esquema FEFO (First Expire First Out - Primeiro a
expirar, primeiro a sair). Tal controle, realizado por meio de sistema préprio da SES e também com sistema

do operador logistico, permite mitigar e evitar perdas de produtos por validade vencida.

Destaca-se que o ano de 2021 foi marcado pela chegada dos imunizantes para enfrentamento
da COVID-19. Essa ag¢do teve grande impacto na operac¢do logistica da central de distribuicdo de
responsabilidade da Secretaria de Estado de Satde do Rio de Janeiro (SES/RJ). Apesar das demandas
intempestivas, razodveis dado o contexto urgente de imunizagdo, observou-se que a acurdcia de estoque,
tanto do quantitativo geral quanto especificamente de lote e validade, n3do foi inferior em nenhum dos

trés quadrimestres a 99,60%.

Por fim, o maior impacto que os indicadores de acuracia permite é a otimizacdo da gestdo do
estoque da SES por parte dos setores requisitantes, garantindo o acesso aos medicamentos e produtos

para a saude em tempo oportuno.

Pela Subsecretaria de Gestao Estratégica:

Assessoria de Informa¢do e Monitoramento em Sadde: A Assessoria de Informagdo e
Monitoramento em Saude é responsdvel pela qualificagdo e disseminagdo de dados, informagdo e
monitoramento do SUS no ambito do estado do Rio de Janeiro. Atendendo as demandas e necessidades
de diversas areas técnicas gestoras dos sistemas de informagdo em saude e de diferentes publicos
consumidores dessas informagdes, tanto da prépria SES como também de municipios, pesquisadores,
estudantes, se refletem na producdo de inumeros Tabnets — ferramenta de tabulacdo de dados,

periodicamente alimentados, aperfeicoados e quantitativamente ampliados.

O conhecimento das informacgGes obtidas através dos Tabnets proporciona o monitoramento da
situagdo de saude no estado, bem como dos incentivos e politicas implantadas pela gestdo. No final de
2021 estavam publicados 154 Tabnets, organizados segundo as areas COVID, Indicadores, Dados
demograficos, Estatisticas vitais — obitos e nascimentos, Atencdo primaria, Assisténcia ambulatorial,
Assisténcia hospitalar, Doencas e agravos de notificacdo, ImunizagGes, PPI, transferéncias e execugdes
orcamentarias e Saude suplementar. Isso corresponde a bases de dados de mais de 20 sistemas de

informacao do SUS, IBGE, Sefaz e ANS.

107




et #*® GOVERNO DO ESTADO
ke - \¥gy¢ RIO DE JANEIRO

O numero de consultas aos tabnets realizadas neste periodo foram 214.041, 11,4 % maior que
em 2020 (101.227). Destacam-se as consultas sobre covid, indicadores, SIA/SUS, SIM, PNI-COVID e SIVEP

-Gripe.

Em 2021 houve a implantagdo de 34 novos tabnets, destacando-se COVID, em particular sobre
cobertura e distribuicdo de vacinas e os do SINAN — Dengue, Chikungunya, Zika, Tuberculose, Sifilis

congénita, Sifilis em gestantes e Violéncias interpessoal/autoprovocadas.

Importante destacar que os bancos de dados dos Tabnets sdo atualizados periodicamente,
conforme necessidade e oportunidade: diario para Covid — casos, imunizagdo e SRAG. Os demais sistemas

tém atualizagdo semanal, mensal, quadrimestral ou anual.

Foram realizadas 5 oficinas via web contando com o total de 354 participantes, com os temas
Andlise Exploratéria de Dados de Saude através dos Tabnets (2 turmas), Uso de Tabnet com foco na

Atencgdo Primdria (1 turma) e Tabnet vacinagdo COVID-19 (1 turma).

Apesar da rica produgdo apresentada acima, temos como fragilidade uma equipe bastante
reduzida, composta por 5 profissionais, em sua maioria extra quadro e bolsista. Isso imp&e limites ao
crescimento do trabalho, como a conversdo dos tabnets restantes para o BD, bem como a continuidade

e manutengdo das ferramentas em caso de descontinuidade da equipe.

Superintendéncia de Recursos Humanos: Informa que ja incluiram as informagdes do
monitoramento da PAS 2021 matriz de justificativas da PAS do formuldrio do google drive e acrescenta o

seguinte compilado das informacgdes prestadas.

A drea de recursos humanos possui caracteristica de exercer transversalidade entre as demais
areas da SES/RJ, se entende contribuindo secundariamente na assisténcia a populagdo e busca dar énfase
no capital humano da organizagao, alinhando as decisGes e agbes relativas as pessoas com as diretrizes

estratégicas da organizacdo.

Neste sentido planeou para além de conhecer o capital humano da instituicdo, saber suas
atribuicGes, dialogar sobre as demandas da instituicdo e as expectativas da forca de trabalho e sobre tudo
dividir experiéncias e conhecimento com todos aqueles que representem a area de recursos humanos
para além das estruturas da SRH. Apesar dos inimeros desafios, foi possivel desenvolver a maior parte

das metas propostas e concluir o planejado com a implantac¢do do PCCS para os servidores da SES/RJ.

Subsecretaria de Atencdo a Saude:
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INTRODUGCAO: A atual estrutura da Subsecretaria de Atengao a Saude (Publicacdo no D.O do
dia 13/12/2021), é que compde os Orgdos de Organizacdo das Estratégias e A¢des de Satide e Regulacio

do acesso aos Servigos.

4.1 - Subsecretaria de Atengdo a Saude
4.1.1-Assessoria Especial Executiva
4.1.2-Assessoria Técnica de Humanizagao
4.1.3-Assessoria Técnica Especializada
4.1.3.1 Coordenagdo de Urgéncia e Emergéncia
4.1.3.2 Programa Estadual de Transplantes - PET
4.1.3.3 Hemorrede

4.1.4- Superintendéncia de Unidades Proprias e Pré-Hospitalares
4.1.4.1Coordenacgao de Terapia Intensiva e Emergéncia
4.1.4.2Coordenagdo de Enfermagem
4.1.4.3Coordenacdo Materno Infantil
4.1.4.4Coordenacgdo de Unidades Moveis
4.1.4.5Coordenacédo de Apoio e Diagndstico e Terapéutica
4.1.4.6Coordenacdo de Pronto Atendimento 24hs
4.1.4.7Coordenacgdo do Transporte Inter Hospitalar
4.1.4.8Coordenagdo Técnica de Qualidade

4.1.4.9Coordenacdo de Termo de Referéncia

4.1.5- Superintendéncia de Apoio a Gestao
4.1.5.1Assessoria Técnica Operacional

4.1.5.2Assessoria Técnica de Desenvolvimento Institucional

4.1.6- Superintendéncia de Atengdo Especializada, Controle e Avaliagdo
4.1.6.1Coordenacgao de Controle e Avaliagao
4.1.6.2Coordenacgao de Atengao Especializada e Gestao de Tecnologia
4.1.6.3Coordenacdo de Habilitagdo e Faturamento
4.1.6.4Coordenacédo de Programacdo em Saude

4.1.6.5Coordenacédo de Tratamento Fora de Domicilio

4.1.7-Superintendéncia de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

4.1.7.1 Coordenacdo do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
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4.1.7.2 Coordenacgdo de Gestdo de Assisténcia Farmacéutica
4.1.7.3Coordenacdo de Logistica e Qualidade de Medicamentos
4.1.7.4Coordenagdo de Qualificagdo de Servigos Farmacéuticos
4.1.7.5Farmdcia Especial de Medicamentos Especiais - RIOFARMES
4.1.7.5.1Riofarmes - Duque de Caxias

4.1.7.5.2Riofarmes - Nova Iguagu

4.1.8- Superintendéncia de Regulacao
4.1.8.1Coordenacdo Médica de Regulagdo

4.1.8.2Coordenacgdo Geral das Centrais Regionais de Regulagdo
Analise do 32 Relatério Detalhado do Quadrimestral Anterior (RDQA):

— Coordenagao de Urgéncia e Emergéncia

Meta 1.9.2 - Apoiar financeiramente 100% das UPAs 24h municipais, conforme Resolu¢do SES/RJ
vigente.

As 25 UPA24h municipais foram apoiadas financeiramente (100% das UPAs municipais
habilitadas ou habilitadas/qualificadas) para o 3° quadrimestre de 2021 (Resolugdo SES n° 2.249 de 25 de
marc¢o de 2021 que estabelece a transferéncia de recursos financeiros referentes a contrapartida estadual
para custeio das UPAs municipais) conforme processo SEI-080008/000002/2021. Outras 8 UPA24h
municipais em processo de habilitacdo junto ao Ministério da Sadde foram apoiadas financeiramente a
partir de julho/2021 (Resolugdo SES N° 2.454 de 27 de setembro de 2021 e Resolugdo SES n° 2.472 de 08
de outubro de 2021 - SEI-080008/000009/2021 e SEI-080008/000011/2021). Em ambos casos, a

Secretaria de Estado de Saude auxilia no custeio das unidades visando melhor qualificar o atendimento.

Meta 1.9.3 - Apoiar financeiramente 100% das regides de satide com o servico de SAMU regional
implantado.

O cofinanciamento do SAMU192 Regional foi realizado conforme publicagdo de Resolugdo SES
n2 2.254 de 13 de abril de 2021 que estabelece a transferéncia de recursos financeiros referentes a
contrapartida estadual para o custeio do SAMU192 regional, processo SEI-080008/000001/2021. Todas
as seis regides com SAMU regional implantado recebem recursos do cofinanciamento em custeio. A partir
da competéncia julho/2021, houve pactuagdo em CIB para aumento do repasse de custeio (Resolugdo SES
N° 2.440 de 14 de setembro de 2021) com a dobra do valor repassado. O SAMU192 Regional é

componente fundamental para o atendimento pré-hospitalar mével da Rede de Urgéncia e Emergéncia
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onde observamos que o cofinanciamento em custeio é essencial para o funcionamento adequado do

servigo.

Meta 1.9.9 - Apoiar tecnicamente a elaboragdo e aimplementagdo dos Planos de Urgéncia e Emergéncia
das Regides Baixada Litoranea (BL), Baia da Ilha Grande (BIG) e Noroeste (NO) e a atualizagdo e
implementagao dos seis Planos de Agao regionais ja pactuados

A Secretaria de Estado de Saude realizou apoio técnico em reunides de grupo de trabalho da RUE
e com envio de materiais para a elaboragdo dos Planos de Agdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia das
regiGes Baia da Ilha Grande e Baixada Litordanea. Os grupos de trabalho de cada regido vém buscando a
adequada formatagdo do PAR RUE. O PAR RUE Noroeste foi devidamente pactuado em CIB, sendo emitido
parecer técnico com resposta da regido em devolutiva ao MS pactuado em CIB de setembro/2021. O
grupo de trabalho da regido Noroeste vem fazendo adequacgdes para resposta as demandas do Ministério
da Saude. Realizado apoio técnico nas reuniGes de GT RUE Serrana, Norte, metropolitana 1 e 2, Médio

Paraiba e Centro Sul.

Meta 2.1.4 - Financiar, nas 09 regides de saude, novos programas, conforme as necessidades
emergentes.

Para o 3° RDQA, foi realizado o apoio financeiro a SEDEC/CBMERJ para a realiza¢do dos
atendimentos aéreos em urgéncia e emergéncia, tendo sido realizados no periodo 70 atendimentos nas

diversas Regibes do Estado.

Acdes realizadas e ndo constantes na PAS/2021:

A) Acdo citada na meta 1.9.2 relativa ao cofinanciamento de Unidades de Pronto Atendimento
municipais (UPA municipal) em processo de habilitagdo com acréscimo de 8 UPAs municipais que se
encontram em funcionamento aguardando habilitagdo pelo Ministério da Saude;

B) Apoio financeiro (recursos de investimento) para constru¢do e/ou reforma e/ou aquisi¢do de
mobilidrios e/ou aquisi¢do de equipamentos para Unidades de Pronto Atendimento municipais (UPA
municipal) habilitadas ou habilitadas e qualificadas sendo pactuado em Deliberagdo CIB-RJ n2 6.463 de
21 de julho de 2021 e em andamento pelo processo SEI-080008/000007/2021.

C) Apoio financeiro (recursos de investimento) para reforma e/ou aquisicio de mobilidrios e/ou
aquisicdo de equipamentos para Centrais de Regulagdo de Urgéncia (CRU) do componente SAMU192
habilitadas ou habilitadas e qualificadas assim como construgdo de novas CRU em regides de salde que
ainda ndo a possuem sendo pactuado em Deliberagdo CIB-RJ n? 6.464 de 21 de julho de 2021 e em
andamento pelo processo SEI-080008/000008/2021.

D) Apoio financeiro (recursos de investimento) para reforma e/ou aquisicio de mobilidrios e/ou
aquisicdo de equipamentos para Bases Descentralizadas do componente SAMU192 habilitadas ou
habilitadas e qualificadas assim como construcdo de novas Bases Descentralizadas em regiGes de saude
que ainda ndo possuem sendo pactuado em Deliberagdo CIB-RJ n® 6.562 de 07 de outubro de 2021 e em
andamento pelo processo SEI-080008/000015/2021.
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D) A Secretaria de Estado de Saude deu seguimento ao processo para a aquisicio de novas
ambulancias padrao SAMU192 visando renovacdo de frota de municipios com SAMU192 em operagédo e
implantagdo em municipios/regides de salide que ndo possuem o servico em funcionamento. Iniciou
tramitagdo através do processo SEI-080008/000010/2021.

Para os itens B, C e D ressaltamos que os projetos vém sendo recebidos pelo gabinete do
secretdrio e sendo enviados para a drea técnica para avaliagdo assistencial com posterior

encaminhamento para publicagdo de resolugao para disponibilizagdo de recursos.

- Programa Estadual de Transplantes;

Meta: Criar 11 Unidades estratégicas para o Programa Estadual de Transplantes (PET): 6
Comissdes Intra-hospitalares de Doagio de Orgdos e Tecidos para Transplante (CIHDOTT),
exclusivas e atuantes, e 5 Organizag¢des de Procura de Orgios (OPOs).

Meta sem alcance em 2021. A nova gestdo entende que a ampliagdo de CIHDOTTs é mais efetiva
do que OPOs. Contudo, o projeto CIHDOTT esta em periodo diagndstico. Foram implantadas 3 (trés)
CIHDOTTs no 32 quadrimestre; porém, as mesmas ainda ndo sdo exclusivas e com isso ndo consideramos

a meta alcangada. Mantemos mesmo nimero de OPOS.

Meta: Realizar 2.000 transplantes de érgaos e tecidos.

Mediante o cendrio pandémico atual, o nimero de casos inelegiveis para transplante aumentou,
impactando diretamente no nimero de transplantes realizados. Foram realizados no periodo, 458
transplantes. No periodo de analise, a Central Estadual de Transplantes acompanhou 100% dos potenciais

doadores (ME) notificados, mesmo com todas as dificuldades.

- Hemorrede

Meta: Ampliar em 20% a coleta de bolsas de sangue pela hemorrede publica.

Alcance da meta de 90,12% (178.932 bolsas coletadas) por 27 SH. A implantagdo de novos
servigos por parte das Secretarias Municipais de Saude (Santo Anténio de Padua e Duque de Caxias)
transferida para o 12 semestre de 2022 o que contribuird para aumento de doagdo e satisfacdo da
populagdo de areas desprovidas desse servigo. As medidas de distanciamento social ainda que reduzidas

comprometeram as estratégias de coleta externa e consequentemente o alcance da meta.

Meta: Apoiar tecnicamente a qualificagdo de 100% dos servigos da hemorrede publica.
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Apoio da SES por meio do Hemorio - Hemocentro Coordenador no cumprimento das exigéncias
técnicas e sanitarias dos Servigos de Hemoterapia durante o periodo de distanciamento social devido a
pandemia pelo COVID - 19, visando qualidade e seguranca transfusional. Introdugdo de estratégias como
visita hibrida e remota, monitoramento dos resultados de controle de qualidade de hemocomponentes,
treinamentos e avaliagdo focal para garantia da qualidade dos produtos hemoterapicos. Com o retorno
das atividades presenciais, o numero de visitas técnicas foi atingido, possibilitando o alcance de 99,01%

da meta no ano de 2021, com apoio a 25 servigos.

- Superintendéncia de Regulagao

Com o objetivo de aprimorar e fortalecer a regulagdo, o controle e a avaliagdo da rede de
servigos, garantindo maior racionalidade e qualidade no SUS, o PES tem como diretriz o fortalecimento
da Gestdo a fim de melhorar e aperfeigoar a capacidade resolutiva das agles e servigos prestados a

populacgdo.

De acordo as metas da Programagdo Anual de Satide 2021 (PAS 2021) para organizagdo do acesso
aos servicos de saude pelas Centrais de Regulagdo, a Superintendéncia Estadual de Regulagdo executou
no ano de 2021 agdes descentralizadas planejadas em conformidade com as diretrizes estaduais e a

programacdo pactuada.

O maior desafio desta Superintendéncia foi a necessidade da retomada das agGes planejadas
para o ano de 2021, sem negligenciar as solicitagOes para internagdo em leitos de UTI e Enfermaria para
o tratamento da COVID-19, garantindo a regulacdo de acesso em todas as Regides do Estado do Rio de

Janeiro.

A Superintendéncia Estadual de Regulagdo monitora e avalia o cumprimento das suas metas
através de 4 indicadores pactuados na PES (2020-2023), cujos resultados das agdes realizadas e as
fragilidades encontradas para cumprimento das metas no periodo de setembro a dezembro de 2021 sdo

apresentados adiante.

INDICADOR 1.17.1 - Namero de centrais de regulagdo operacionalizadas e integradas

Este é o indicador para monitoramento e avaliacdo da meta “Operacionalizar e integrar as 8
centrais de regulagdo que atendem as 09 regiGes de saude no estado, conforme Politica Nacional de
Regulagdo e pactuagdes em CIB/CIR, viabilizando que o controle social tenha informag¢des completas em

todo o estado sobre as ofertas e demandas do SUS”.
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A Meta PES (2020-2023) é 8, sendo a mesma meta da PAS 2021. No 32 quadrimestre de 2021
houve o alcance desta meta em 100% com resultado de 8 CREGs operacionalizadas e integradas, sendo

mantido o resultado alcangado do 22 quadrimestre.

Foram planejadas 2 a¢Ges anuais principais para atingimento deste indicador em 2021, quais

sejam:

Agao N2 1. Operacionalizar as Centrais de Regulagdo visando melhorias técnicas e estruturais:

Agao N2 2. Estruturar a Telerregulagdo no complexo regulador estadual, qualificando o processo de
regulagao.

As acGes de qualificagdo dos processos técnicos de regulagdo ocorreram de acordo com
cronograma de treinamento e capacitacdo elaborado em 2021 pela Equipe Técnica Multidisciplinar da

SUPREGU, com seguimento para 2022.

No 32 Quadrimestre a SUPREGU manteve a avaliacdo de desempenho das 8 Centrais Regionais
de Regulagdo, desenvolvendo e qualificando os processos de regulagdo através de treinamento e suporte

técnico.

A partir da avaliagdo dos processos de regulagdo executados no 32 Quadrimestre de 2021 pelo
Complexo Estadual de Regulagdo e as 8 Centrais Regionais de Regulagdo em operagao, novas agdes foram

planejadas pela SUPREGU para o ano de 2022.

Das necessidades prioritarias para cumprimento desta meta, foram programadas as seguintes

condutas para o ano de 2022:

Prover a manutengdo do mobilidrio, equipamentos e servigos da Central Estadual de Regulagao.
Prover mobiliario de reposicdo para as Centrais Estaduais de Regulacdo.

Prover equipamentos de reposi¢do para as Centrais Estaduais de Regulagao.

Prover a Padronizagdo de uniformes para toda a equipe de regulacdo, que esta na fase de estudo
técnico preliminar.

Divulgar o manual do solicitante do Sistema Estadual de Regulagdo - SER.

Elaborar o protocolo de regulagdo regional.

7. Divulgar o regimento interno do Complexo Estadual de Regulagao.

el e

o u

Houve a descontinuidade do Servigo de Telerregulagdo no 12 Quadrimestre de 2021.

INDICADOR 1.17.2 - Nimero de regides de saude com 100% de recursos de Alta Complexidade com
regulagao regional
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Este é o indicador para monitoramento e avaliagdo da meta “Alcancar, nas 9 regides de saude,
100% de recursos de alta complexidade com regulagdo regional, conforme pactuagdo CIB e posterior

ciéncia aos Conselhos Municipais e ao Conselho Estadual de Saude”.

As centrais (CREGs) que contemplam este indicador sdo Médio Paraiba, Metro 2, Serrana, Centro

Sul, Baixada Litoranea, Norte e Noroeste

A Meta PES (2020-2023) é 9, sendo 6 o valor da meta da PAS 2021. No 32 quadrimestre de 2021
houve o alcance desta meta em 100%, sendo mantido o resultado alcan¢ado do quadrimestre anterior,

com resultado de 7 regiGes de saude com 100% de recursos de alta complexidade com regulagdo regional.

Foram planejadas 3 a¢Ges anuais principais para atingimento deste indicador em 2021, quais

sejam:

Agao N2 1. Revisdo e padronizagdo de nomenclaturas em andamento e dos recursos disponibilizados no
Sistema Estadual de Regulagdo.

Agao N2 2. Mapeamento dos recursos de Alta Complexidade ambulatorial disponiveis nas regides de
saude.

Agao N2 3. Uniformizar o protocolo de encaminhamento dos pacientes para o mesmo recurso nas diversas
regides de saude.
As nomenclaturas da REUNI foram revisadas a fim de garantir que ndo houvesse duplicidade de

oferta/fila com o Sisreg.

O mapeamento dos recursos de Alta Complexidade Ambulatorial é uma agdo continua, assim
como o monitoramento do absenteismo aos agendamentos realizados, pois, atuar no aumento de oferta

e na diminuicdo do absenteismo permite que mais pacientes possam ser atendidos de forma adequada.

A SUPREGU segue com o Monitoramento da oferta e da demanda destes recursos,
trimestralmente, por regido de salde para reavaliar e propor mudancas nas politicas publicas de saude.

Estes recursos foram disponibilizados no SER.

INDICADOR 1.17.3 - Numero de servicos de regulagdo municipais informatizados apoiados
tecnicamente:

Este é o indicador para monitoramento e avaliagdo da meta “Apoiar tecnicamente a

operacionalizagdo de 92 servigos de regulagdao municipais informatizados e integrados”.

A Meta PES (2020-2023) é 92 servicos de regulacdo municipais informatizados e integrados

apoiados tecnicamente, sendo o mesmo valor da meta para PAS 2021. N3ao houve o alcance da meta no
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39 quadrimestre de 2021, onde o resultado foi de 48 municipios informatizados e integrados apoiados
tecnicamente, mantendo o mesmo valor dos 12 e 22 quadrimestres, com alcance de 52% da meta para o

periodo.

Foram planejadas 3 a¢Ges anuais principais para atingimento deste indicador em 2021, quais

sejam:

Acgao N2 1. Realizar semindrio anual sobre a regulagdo regional.

Agao N2 2. Realizar 8 treinamentos regionais para qualificagcao de fluxos, processos de trabalho e uso do
sistema SER.

Agdo N2 3. Elaborar manual de diretrizes técnicas de implantacdo da regulagdo municipal.

Foi realizado o 12 Simpdsio de Integralidade Anual, no més de dezembro de 2021, com a

participacdo de todas as equipes que compdem o Complexo Estadual de Regulagdo.

Foi realizado Capacita¢do junto com a DPE cujo titulo é “SIMPLIFICANDO A REGULACAO NO SUS”.
Aconteceu de modo virtual as sextas-feiras, onde em cada data uma Regido de Saude foi discutida. Em
2021, aconteceram os encontros da METRO 1 (19/11/21), METRO 2 (26/11/21), Serrana (17/12/21),
Médio Paraiba (10/12/21) e Centro Sul (3/12/21).

Foi elaborado Cronograma de Treinamento e Capacitagdo para todas as Centrais
Regionais abordando a qualificacdo de fluxos, os processos de trabalho e o uso do sistema SER. Em razdo
da Pandemia da Covid-19, ainda em curso em 2021, algumas a¢Ges foram reprogramadas, porém, as

prioritarias mantidas, seguindo cronograma elaborado.

No 32 Quadrimestre a SUPREGU iniciou a capacitagao no Sistema Estadual de Regulagdo das 8
Centrais Regionais de Regulacdo, desenvolvendo e qualificando os processos de regulagdo através de 7

treinamentos realizados no periodo.

Foram elaborados os Manuais para Solicitagao de Internagdo e Solicitagdo de Exames e
Consultas Ambulatoriais em dezembro de 2021, cuja divulgagdo estd prevista para o 12 quadrimestre de

2022.

INDICADOR 1.17.4 - Namero de regioes de satide com diretrizes para a regulagdo de procedimentos de
Média Complexidade estabelecidas:

Este é o indicador para monitoramento e avaliagdo da meta “Estabelecer diretrizes para a

regulacdo de procedimentos de Média Complexidade nas nove regides de saude.”.
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A Meta PES (2020-2023) é 9 regides de salide com diretrizes para regulagdo de procedimentos

de Média Complexidade, sendo 6 o valor da meta para PAS 2021.

Foram planejadas 2 agGes anuais principais para atingimento deste indicador em 2021, quais

sejam:
Agao N2 1. Organizar o processo de regulagdo nas regides a partir das CREGs.

Agao N2 2. Propor grupo de trabalho visando a construgdo das diretrizes regionais para a regulagdo de
procedimentos de média complexidade

N3o houve o alcance da meta deste indicador no ano de 2021.

Estd sendo realizado levantamento sobre as necessidades das regionais para os recursos de
média complexidade. A partir desta avalia¢do, serdo desenvolvidas agdes necessarias ao cumprimento

desta meta em 2022.

O Sistema de Regulagdo de leitos permaneceu no ano de 2021 trabalhando em sua capacidade

maxima em razdo da Pandemia da Covid-19.

-Superintendéncia Atengdo Especializada, Controle e Avaliagdo

Analise dos progressos realizados e as dificuldades encontradas para cumprimento das metas no

periodo sob monitoramento:

- Expandir em 60% a oferta de leitos de UTI pediatrico para suprir as necessidades em todo o estado por
meio das unidades proprias estaduais ou na sua inviabilidade, realizar a contratagao de leitos de UTI.
Situagdo minimizada, mas meta ndo alcangcada. Os Termos de Credenciamento do
CHAMAMENTO PUBLICO 006/2021, foram publicados em DOERJ no dia 08/12/2021, credenciando 16
leitos para inicio imediato, sendo atendidas 27 criangas no periodo. Conforme tramita¢do no SEI-
080001/007690/2021, o mesmo sera reaberto nos préximos dias, com a finalidade de lograr mais

interessados, tendo em vista que a demanda inicial de 58 leitos nao atendida

- Expandir a oferta de leitos de UTI neonatal em 10% para suprir as necessidades do estado por meio
das unidades proprias estaduais ou, na sua inviabilidade, realizar a contratagdo de leitos de UTI.

O novo Chamamento Publico de UTI NEO foi publicado em DOERJ em dezembro/2020, com a

oferta final de 349 leitos.

Cabe ressaltar que houve a entrada do prestador FESO em Teresépolis, localizado na Regido

Serrana, drea com caréncia nesse tipo de leito.
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O numero aumentou para 353 devido a aprovagdo do credenciamento da Unidade Perinatal
Laranjeiras, que estava com pendéncia de habilitagdo. Dessa forma, o total de leitos ficou acima da meta

prevista na PAS 2021 de 275 leitos. No periodo, foram atendidas 1.618 recém-nascidos no periodo.

- Apoiar tecnicamente as nove regioes de satde para a estruturagao do cuidado as pessoas com doengas
cronicas, conformando as linhas de cuidado prioritarias. Agao: Agao N2 3 - Realizar cirurgia bariatrica
em unidade prépria estadual.

Com relagdo a agdo realizagdo de cirurgias bariatricas, tramita nesta SES, PROCESSO SEl-
080001/020098/2021, PARA ABERTURA DE CREDENCIAMENTO ATRAVES DO CHAMAMENTO PUBLICO DE
CIRURGIA BARIATRICA, COM PRAZO DE PUBLICA(;AO ATE O FINAL DE JANEIRO. Iniciadas cirurgias no
HUPE/UERJ, sendo o quantitativo de 39 cirurgias entre setembro e dezembro de 2021. Situa¢do ainda
muito dificil de ser solucionada, pois existem cerca de 6.500 pessoas na fila para realizagdo de tal

procedimento.

- Fomentar municipios elegiveis das nove regioes de salide para o acesso qualificado a atengdo integral
as pessoas com doenga renal cronica.

Agao N2 1 - Cofinanciar procedimentos de Terapia Renal Substitutiva (TRS), didlise peritonial e Fistula
Arteriovenosa.

Publicada Resolugdo SES-RJ n2 2438, de 14 de setembro de 2021, que instituiu a politica de
cofinanciamento do procedimento de terapia renal substitutiva e confecgdo de fistula artério venosa. Esta
resolucdo é valida para as competéncias de julho a dezembro de 2021. No periodo avaliado 22 municipios

foram contemplados, superando a meta dos 15 previstos na SES

A Politica visa garantir recursos para manutengao da oferta atual de vagas para o SUS, diminuindo
o fechamento de vagas no setor complementar privado, além de ampliar a realizagdo de fistulas

arteriovenosas, diminuindo o tempo de uso de cateter pelos pacientes em hemodidlise ambulatorial.

Paralelamente, desde o inicio de 2021, dois servigos de hemodialise, em processo de habilitagcdo
pelo Ministério da Saude, localizados nos municipios de Barra Mansa e Barra do Pirai, vem recebendo

recursos de custeio de fonte estadual, para garantir seus funcionamentos no ano de 2021.

Atualmente é um desafio a gestdo manter e ampliar a oferta de hemodidlise ambulatorial para o
paciente crbnico, sendo a grande parte realizada por servicos privados que ndo tem se sentido atraidos

pelos valores praticados pela tabela SUS.

Acdo N2 2 - Atualizar a caAmara técnica de TRS coordenada pela SES/RJ, com participa¢ido de entidades
cientificas e da sociedade civil.

Ainda ndo atualizada. As maiores dificuldades estdo na identificagdo de profissionais para
composi¢dao da Camara Técnica, bem como disponibilidade de carga horaria para esta finalidade.
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- Apoiar técnica e financeiramente, nas nove regides de saude, a estruturagao das referéncias de alta
complexidade cardiovascular

Agao N2 1 - Cofinanciar procedimentos de cirurgia vascular de alta complexidade.

Estd mantido o cofinanciamento as cirurgias vasculares de alta complexidade, no valor de
R$2.800,00. Entretanto apenas 03 prestadores de referéncias no estado do Rio de Janeiro, a saber,
localizados Barra Mansa, Campos e Itaperuna, vem solicitando complementacdo para realizagdo de

cirurgias.

A cirurgia vascular de alta complexidade ainda apresenta grande demanda reprimida no estado,

com poucas referéncias realizando estes procedimentos no SUS.

Acgao N2 2 - Cofinanciar procedimentos de arteriografia.

Estd mantido o cofinanciamento a angiografia cerebral, no valor de R$435,26 e RS 110,39 para
arteriografia para investigacdo de doenca arteriosclerdtica aorto-iliaca e distal, como estratégia de

garantia de oferta nos servigos privados da rede complementar do SUS.

Acgao N2 3 - Manter a contratacgdo para garantia da oferta de cirurgia cardiaca neonatal e pediatrica.

O Chamamento Publico para Cirurgia Cardiaca mantém o credenciamento da unidade PERINATAL
LARANJEIRAS, que atende aos municipes de todas as 09 regiGes de saude do Estado do Rio de Janeiro,

tendo sido realizadas 69 cirurgias no periodo.

Agdao N2 4 - Reprogramar os recursos federais para custeio de cirurgia cardiovascular de alta
complexidade.

Ainda ndo foi possivel realizar a reprogramacao dos recursos federais de custeio de cirurgia
cardiovascular de alta complexidade. Por uma questdo de organiza¢do da gestdo, tanto estadual, quanto
dos municipios executores, espera-se o arrefecimento da pandemia por COVIS-19 para direcionar as a¢cGes

de remanejamento financeiro.

-Fomentar nas nove regioes de saude a ampliagdo das agbes de vigilancia, rastreio e acesso ao
diagndstico e tratamento do cancer.

Agao N2 5 - Definir estratégias estaduais para a ampliagao do acesso a atengdo oncoldgica

Como estratégias definidas estdo o financiamento para ampliacdo de oferta de tratamento
oncoldgico de alta complexidade, tanto em servigos ja habilitados pelo Ministério da Saude e que estejam
consumindo o total de recursos de fonte federal programados, quanto para servigos novos, especialmente

na regido metropolitana do estado, que estejam em processo de habilitacdo pelo Ministério da Sadde.
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Agao N2 6 - Ampliar o acesso a radioterapia, ofertando 3.500 vagas anuais, por meio de Chamamento
Publico.

Com relagdo a Radioterapia, existem 03 Chamamentos Publicos em vigor nesta SES, com 06
empresas credenciadas que atendem aos municipes de todas as 09 regides de saude do Estado do Rio de
Janeiro. S3o os prestadores: Radiovitae, Radioserra, Hospital Sdo Vicente de Paulo, Inovamedic, Oncomed

e COI, sendo 866 pacientes atendidos no periodo.

Agao N2 7 - Realizar cofinanciamento estadual as unidades de assisténcia de alta complexidade em
oncologia.

Financiamento estadual para ampliagdo da oferta em servicos de oncologia de alta complexidade
ja habilitados. Foi publicada a Resolugdo SES-RJ 2347/2021, de 23 de julho de 2021, que prorroga o
cofinanciamento estadual as unidades de assisténcia de alta complexidade em oncologia,
estabelecimentos que tém como perfil assistencial a oncologia e possuem habilitagdo como unidades, no
ambito do estado do rio de janeiro. Pagamentos para os prestadores da UNACONS habilitadas ja iniciados.
O cofinanciamento estadual contemplou os municipios: Barra Mansa, Volta Redonda, Cabo Frio,
Vassouras, Petropolis, Teresopolis, Campos dos Goytacazes e Rio Bonito, localizados em 06 regides de

saude.

Agao N2 8 - Realizar financiamento estadual para o servico de quimioterapia e radioterapia localizado
no municipio de Duque de Caxias.

Para essa agdo, foi publicada a Resolugdo SES-RJ 2.363/2021, para adesdo de novos prestadores
ainda nao habilitados na regido metropolitana | e Il. Ou seja, contempla mais municipios que Duque de
Caxias, em regides que possuem o maior déficit de servicos de oncologia no estado. Municipios de Duque

de Caxias e Sdo Gongalo aderiram a Resolugdo dos Ndo Habilitados

-Induzir a implementagao dos sete Planos de A¢dao Regionais da RCPD ja pactuados
Acgao N2 1 - Realizar a avaliacdo da situacdo da RCPD nas Regides de Saude do estado do Rio de Janeiro.

O monitoramento do desempenho das unidades integrantes da RCPD faz parte da rotina de
atribuicGes da SAECA e vem sendo realizado por meio da produgdo aprovada nos sistemas oficiais de

faturamento SUS e reunido do GT estadual da RCPD.

Em linhas gerais, o resultado do monitoramento aponta as necessidades de ajustes e do desenho

de novas estratégias para maior eficiéncia da RCPD.

O plano de acdo Estadual com as 09 regides de saude foi pactuado em novembro/2020 -

Deliberagdo CIB RJ 6.280 - 12/11/20.
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Agao N2 2 - Apoiar os municipios com reabilitagao fisica habilitados na RCPD, em reabilitacao
respiratoria

Essa acdo demanda a estruturagdo dos servigos, estudo de viabilidade da proposta e avaliagao
da capacidade de ampliagdo da oferta com os recursos or¢ados. E uma agdo proposta com o perfil

epidemioldgico identificado especialmente em pacientes pds Covid.
Passada esta etapa, a proposta serad apresentada para pactuacdao em CIB.

-Coordenar a elaboragao e implementacdo dos Planos de Agdo das regioes Serrana e Norte.
Acgao N2 1 - Apoiar a implementag¢ao do plano de agao da RCPD das regides Serrana e Norte.

Acdo realizada e meta alcancada. Atualmente os planos de acdo estdo em fase de

monitoramento.

-Apoiar financeiramente o Hospital Universitario Pedro Ernesto - HUPE/UERJ para a prestacdo de
servigos especializados em saude.

Os seguintes servigos foram apoiados financeiramente no HUPE/UERJ e PPC/UERJ:
- Urologia

- Odontologia para pacientes com necessidades especiais com radiologia oral

- Oftalmologia

- Cirurgia e tratamento para cardiopatia congénita, coronariana e cirurgia vascular
- Doengas autoimunes, dor cronica e neurocirurgia

- Cirurgia de cabega e pescogo com bidpsia

- Centro de Referéncia em transplante na drea de Nefrologia

- Cirurgia ortopédica e traumatoldgica de média complexidade

- Centro de Tratamento de Anomalias Craniofaciais

- Ofertar exames de histocompatibilidade para transplantes e carga viral para Hepatite C

N3do foi incluido o servigo da agdo n? 12, “Avaliacdo da saude de trabalhadores de postos de
combustiveis e da populagdo agricola do Estado do Rio de Janeiro expostas a BTEX e Agrotodxicos, em

parceria com a UERJ.”
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Em contrapartida, foram financiados no periodo leitos de enfermaria e UTI para tratamento da

COVID-19, bem como o Centro Integrado de Neurofisiologia Clinica (CINC).

O objetivo é oferecer servigos especializados condizentes com o perfil universitario de uma
unidade tercidaria em complexidade, tornando-se cada vez mais uma referéncia estadual para

procedimentos deste perfil.
Produgdo do periodo:

Ofertar atendimentos uroldgicos de média e alta complexidade: 14.538 procedimentos

Ofertar atendimento odontolégico a pacientes com necessidades especiais com radiologia oral: 2.419
procedimentos

Realizar Internagdes clinicas e cirurgicas de média e alta complexidade: 8.351

Ofertar atendimentos oftalmoldgicos clinicos e cirdrgicos: 55.918 procedimentos

Ofertar atendimentos cardioldgicos - cardiopatia congénita, coronariana e cirurgia vascular: 7.203
procedimentos

Ofertar atendimento nas dreas das doencas autoimunes, dor crbénica e neurocirurgia: 6.731
procedimentos

Realizar atendimento em cirurgia de cabeca e pescoco com bidpsia: 947 procedimentos

Estruturar Centro de Referéncia em transplante na drea de Nefrologia

Realizar cirurgia ortopédica e traumatoldgica de média complexidade: 338 cirurgias e 3.357
atendimentos

Operacionalizar o Centro de Tratamento de Anomalias Craniofaciais: 6.740 procedimentos

Ofertar exames de histocompatibilidade para transplantes e carga viral para Hepatite C: 1.416
procedimentos

-Apoiar tecnicamente a estruturacao da linha de cuidado da oftalmologia para as nove regides de satide.

Agao N2 1 - Acompanhar a produgido de procedimentos em oftalmologia e a capacidade instalada dos
servigos.

O desempenho das unidades de referéncia vem sendo acompanhado; porém, nao foi estruturada
nova linha de cuidado em nenhuma regido. Dizem respeito a definicdo de uma estratégia que aumente a
oferta nas especialidades oftalmoldgicas com maior demanda reprimida, como cirurgia de catarata e

procedimentos de retina.

Acdo N2 2 - Planejar, de forma sistémica e articulada com as demais areas técnicas da SES/RJ, o cuidado
em oftalmologia.

Envolve a articulagdo com a atencdo primaria a salide a construcdo de uma proposta de linha de
cuidado em oftalmologia e, em continuidade, agdes que fomentem a rede assistencial dos municipios e a

sua efetiva implementagao.

Agao N2 3 - Ampliar em cerca de 620.610 procedimentos de média e alta complexidade em oftalmologia
no ano.
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Inicialmente pensada como contratagdo de novos servigos, esta é uma agao que pode ser

desenvolvida por meio de incentivo as unidades de gestdo municipal ja existentes.

Resolugdo SES 2525 de 29/11/2021, que INSTITUI A POLITICA DE COFINANCIAMENTO ESTADUAL
PARA PROCEDIMENTOS DE OFTALMOLOGIA DA REDE DE ATENCAO EM OFTALMOLOGIA AOS
PRESTADORES HABILITADOS AO SUS CONTRATUALIZADOS COM OS MUNICiPIOS, NO AMBITO DO ESTADO
DO RIO DE JANEIRO PARA O ANO DE 2021. Visando ampliagdo de acesso, 5 municipios ja foram
contemplados com pagamento extra-teto para procedimentos de catarata e municipio de Sdo Gongalo

para realizagdo de vitrectomias, sendo realizadas extra-teto 21 procedimentos.

Acgao N2 4 - Elaborar estudo sobre necessidade, demanda e oferta de servicos em oftalmologia, de forma
a subsidiar o planejamento da assisténcia oftalmoldgica no estado.

Acdo complementar a construgdo da proposta de linha de cuidado em oftalmologia e de uma
politica de incentivo a ampliagdo da oferta, especialmente nas especialidades com maior demanda

reprimida.

A dificuldade para cumprir essa a¢do esta relacionada a falta de técnicos especializados em

oftalmologia.

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

Politicas Publicas de Saude sdo todas as agGes e programas governamentais que visam melhorar
as condi¢Ges de saude da populagdo como um todo. Isso inclui tanto acGes de servicos de atendimento,

como de protec¢do e promogdo da saude.

A Politica Estadual de Média e Alta complexidade, de forma ampla, que contempla as linhas de
cuidado, ndo foi construida. Serd uma agao a ser desenvolvida com vdrias areas técnicas e municipios,

com a estabilizacdo do cendrio epidemioldgico atual.

Acgao N2 1 - Realizar o diagnéstico da atengao especializada em oncologia e cardiologia no estado do Rio
de Janeiro.

Diagndstico realizado apontando a diminui¢do da realizagdo dos procedimentos de oncologia e
cardiologia de alta complexidade, especialmente nos procedimentos cirdrgicos cardiovasculares e

cirurgias oncoldgicas.

Acgao N2 2 - Cofinanciar procedimentos de média e alta complexidade visando ampliagdo de acesso,
conforme resolugdes vigentes.

N3do houve em 2021 Resolugdo especifica para cofinanciamento de procedimentos de média e
alta complexidades; porém, disponibilizados recursos de custeio para todos os municipios do Estado, que,
dentre outras ac¢Oes, podem ser utilizados no financiamento de procedimentos de média e alta
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complexidade, a saber: Resolugdo SES 2.566/2021 (91 municipios receberam) e Resolugdo 2.537/2021

para o municipio do RJ.

-Apoiar tecnicamente os 92 municipios para a utilizagdo dos Sistemas de Informagao de faturamento
do SUS (SIA e SIH) e do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES).

O apoio se mantém por meio de solicitagdo das Secretarias Municipais de Saude, e realizados de
forma presencial ou atendimento remoto, a depender da disponibilidade de deslocamento dos técnicos
municipais e da questdo a ser abordada. Em func¢do da Pandemia, ndo houve realizacdo de cursos e/ou
eventos presenciais na SES-RJ e nem nas Regides de Saude; porém, todos municipios de todas as regioes
de saude foram apoiados individualmente nas demandas que surgiram e ainda com ag¢des de relacionadas

aos diversos sistemas de informacgGes e programas ligados a SAECA.

-Atualizar a programagao fisica e financeira dos repasses federais para a atengao especializada de Média
e Alta Complexidade no ambito do estado do Rio de Janeiro.
A PPI tem sido atualizada conforme a solicitacdo das regides de saude/municipios, mas ndo de

forma global.

Essa reformulagdo completa da PPl demanda construgdo conjunta entre areas da SES e
municipios, além da definicdo de nova metodologia e sistema informatizado. A estimativa, apds o inicio
do projeto, é de 24 meses de trabalho, tendo como referéncia a ultima revisao global ocorrida de 2009 a

2011.

Seguramente o momento pandémico é pouco favordvel a construgao de um grupo de trabalho

bipartite que direcione uma agao desse espectro.

A primeira etapa, que envolve a a¢do de estabelecer metodologia para atualizagdo da
programacdo fisica e financeira dos repasses federais para a atencdo especializada de média e alta

complexidade, ainda ndo foi concluida.

Um outro ponto que dificulta o processo é a auséncia de um sistema informatizado para a
organizagdo dos dados e formatagdo das programacdes fisico financeiras, a necessidade de suporte do
Ministério da Saude, e a definicdo de corpo técnico com disponibilidade para dedicacdo integral ao

processo.

-Garantir auxilio para 100% das solicitacdes elegiveis de Tratamento fora de domicilio - TFD, nos termos
da legislagao estadual vigente.

No quadrimestre, total de 146 pacientes atendidos p/ TFD interestadual, computando 232

pedidos elegiveis e 100% atendidos no periodo.
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Apoio aos Entes: Varios programas contemplados nessa agao e PT, com todos 0s 92 municipios do Estado
do RJ contemplados. Dentre os principais programas, destacamos:

Programa de Apoio aos Hospitais Integrantes do SUS (PAHI), que tem o objetivo de fortalecer e
aprimorar a atengdo hospitalar, qualificando as unidades hospitalares para melhorar o atendimento aos
usuarios do SUS. O Programa tem a finalidade de apoiar tecnicamente, por meio das areas finalisticas da
Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro — SES/RJ e/ou financeiramente, com a transferéncia de
recursos de custeio e/ou de investimento as secretarias municipais de satde.

Programa de Promog¢ao da Equidade: O Programa propée fortalecer o papel da Secretaria de Estado de
Satde do Rio de Janeiro — SES/RJ de coordenadora do Sistema Unico de Satde estadual, contribuindo para
a reducgdo do risco de doengas e outros agravos e para a ampliagdo do acesso da populagdo a assisténcia
e também propiciando a melhoria da resolubilidade da atenc¢do primaria, reafirmando sua funcdo de
ordenadora da rede de atenc¢do a saude e coordenadora do cuidado, por meio da continuidade da
assisténcia nos servicos de salide de média e alta complexidade.

Apoio Financeiro para os Estabelecimentos de Saude do Municipio do Rio de Janeiro com a finalidade
de aprimorar a Atencédo a Satde aos usudarios do SUS. Paragrafo Unico - O Apoio Financeiro abrange os
hospitais, ambulatdrios e unidades de pronto atendimento pré hospitalar da administragdo publica
municipal.

e Financiamento e ampliagao de leitos para Tratamento da Covid-19

Esta analise foi elaborada pelas equipes técnicas da SUBAS e da Superintendéncia de Atencdo
Especializada, Controle e Avaliagdo, levando em conta o Plano Estadual de Contingéncia para o
enfrentamento da COVID-19, nas suas versdes pactuadas nas CIBs de 10/06/2020 e 22/12/2020
(Deliberagdes CIB-RJ n2 6.186/2020 e Deliberagdo CIB n2 6316/2020) e ao longo de 2021, os recursos
aportados em leitos habilitados de UTI COVID-19 entre Janeiro e dezembro de 2021 pelo Ministério da
Saude com base nas portarias de autorizagdo/habilitacdo e nas Resolu¢des Estaduais das acdes de

enfrentamento a COVID-19 para custeio de Leitos.

Os Leitos de UTI e Suporte Ventilatorio recebem pacientes para cuidados de terapia intensiva.
Em 2021, ressaltamos a mudanga de conduta pelo Ministério da Saude em relagdo ao tempo de custeio

dos leitos, o qual passa a ser por tempo indeterminado, conforme detalhado pelas portarias:

e Portaria GM/MS n2 373, de 2 de marco de 2021, que dispde sobre o procedimento para
autorizacdo de leitos de Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto e Pediatrico COVID-19, em
carater excepcional e temporario;

e PORTARIA GM/MS N2 471, DE 17 DE MARCO DE 2021 que dispde sobre o procedimento para
autorizacdo de Leitos de Suporte Ventilatério Pulmonar (LSVP), em carater excepcional e
temporario, para atendimento exclusivo dos pacientes da COVID-19;

e PORTARIA GM/MS N2 829, DE 28 DE ABRIL DE 2021 que dispde sobre o procedimento para
autorizacdo de leitos de Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto e Pediatrico Covid-19, em
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carater excepcional e temporario, para o atendimento exclusivo de pacientes com Sindrome
Respiratdria Aguda Grave SRAG/Covid-19.

e PORTARIA GM/MS N2 1.412, DE 28 DE JUNHO DE 2021 que dispde sobre o procedimento para
autorizacdo de Leitos de Suporte Ventilatério Pulmonar (LSVP), em carater excepcional e
temporario, para atendimento exclusivo dos pacientes da COVID-19.

Importante informar que as autorizagdes/habilitacGes de leitos pelo MS, para a COVID-19, que
passaram a ter validade continua, devendo ser observadas as questdes dispostas no Art. 52 da Portaria

GM/MS 829 de 28/04/2021, a saber: As autorizagBes de que trata esta Portaria serdo mantidas:

| - Enquanto perdurar a Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN),
decorrente da epidemia da COVID-19, declarada nos termos da Portaria GM/MS no188, de 3 de fevereiro
de 2020; ou

Il - Até que o respectivo Gestor do SUS solicite o fim da autorizagdo de leitos de Unidade de

Terapia Intensiva - UTI Adulto e Pediatrico - Covid-19.

Neste contexto, analisando o periodo entre janeiro a agosto de 2021, o Ministério da Saude
aportou no Estado do Rio de Janeiro, através de habilitacdo de leitos de UTI COVID-19, a quantia referente
a aproximadamente R$ 2,764 Bilhdes sendo a maior parcela repassada diretamente aos municipios e a

menor parcela repassada ao estado (referente as unidades estaduais habilitadas).

Diante da diminuigdo no numero de casos e dos pedidos de conversao de leitos Covid-19 em UTI
Tradicional ou desmobilizagdo, estima-se que no ultimo quadrimestre de 2021, o Ministério da Saude
disponibilizou aos municipios e ao estado do Rio de Janeiro ao menos aproximadamente RS
296.880.000,00 diante das portarias publicadas para custeio de leitos dedicados ao enfrentamento do

Coronavirus. (Portarias GM/MS: 2730/2021; 3202/2021; 3340/2021; 3374/2021).

Observamos o seguinte cenario de leitos dedicados ao enfrentamento Covid-19 no Estado do Rio de

Janeiro, custeados pela esfera federal, por periodo de autorizagao realizada em 2021, até agosto:
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Total de Leitos

Leitos UTI SRAG/COVID-19 Leitos UTI SRAG/COVID-19 UTI SRAG/COVID-19

Adulta Pediatrico

1.? 1?

Total de leitos com financiamento federal por més de competéncia
L707 1.722 1.732
1519
953
171
0z/2021 03/2021 042021 05/2021 06/2021 07/2021 0B/f2021

Fonte: CONASS Painel de Monitoramento de Autoriza¢des de leitos UTI SRAG/COVID-19, acesso em
08.02.2022.
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Financiamento Federal acumulado més a més
em Bilhdes
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04938
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Fonte: CONASS Painel de Monitoramento de Autorizagbes de leitos UTI SRAG/COVID-19, acesso em
08.02.2022

Em 2021, até agosto, a esfera federal custeou o montante aproximado de RS 2,764 Bilhdes para
os leitos dedicados a Covid-19, de acordo com o Painel de Monitoramento de AutorizagGes de leitos UTI
SRAG/COVID-19, que considera as portarias publicadas em 2021. Destes, ressaltamos o pedido de
devolugdo o montante de RS 1.421.798,40, referente ao SMS Hospital Municipal De Campanha Do
Riocentro COVID 19, CNES 0119016, que se encontrava desativado no periodo de publicagdo da portaria

de autorizagdo.

Além das autorizagOes supracitadas, o governo federal distribuiu recursos para custeio de leitos
dedicados a Covid-19, através da portaria GM/MS N° 3.896 de 30/12/2020. A referida Portaria, dispde
sobre as a¢des de enfrentamento da emergéncia de salude publica, decorrente do Novo Coronavirus -
COVID 19, no ano de 2021, destinou ao Estado do Rio de Janeiro, recurso financeiro no valor de RS
44.142.637,33 (quarenta e quatro milhGes, cento e quarenta e dois mil seiscentos e trinta e sete reais e
trinta e trés centavos), em parcela Unica. Através da Resolugdo SES-RJ n2 2.246 de 17/03/2021, o Estado
repassou o referido recurso aos Fundos Municipais de Saude, de acordo com as unidades e leitos

presentes no plano estadual de contingencia ao coronavirus, na competéncia margo.

Os leitos ndo autorizados em 2021 pelo Ministério da Saude sdo custeados pelo Estado do Rio de
Janeiros e seus municipios. Deste modo, o Estado do Rio de Janeiro custeou a ampliagdo de leitos por

meio da Resolugdo SES N° 2207 de Janeiro de 2021, complementando a Resolu¢do SES N° 2192 de
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dezembro de 2020, no montante de R$ 21.312.000,00, referente a 148 leitos. Estas resolu¢bes custearam

unidades municipais no primeiro trimestre do ano de 2021.

Para melhores tratativas das demandas originadas pela Covid-19, a partir do segundo trimestre
de 2021, foi pactuado a Deliberagdo CIB-RJ n2 6.368 de 15 de abril de 2021, que ratifica o fluxo de
solicitagdo e tramitacdo para inclusdo de leitos no plano de contingéncia de enfrentamento a covid-19,
assim como para solicitagdo de valores do cofinanciamento estadual e da autorizagdo/habilitagdo do

ministério da saude, para leitos de UTI adulto e pediatrico e suporte ventilatério pulmonar.

O Governo do Estado atuou de forma auxiliadora com financiamentos mensais para custeio de
didrias de leitos intensivos dedicados a covid-19 n3do autorizados/habilitados pelo Ministério da Saude.
Assim, através das Resolugbes SES (2294/2021; 2295/2021; 2369/2021; 2373/2021; 2512/2021;
2489/2021; 2503/2021; 2588/2021; 2586/2021; 2528/2021) foram disponibilizados em 2021 aos
municipios o total de RS 161.297.071,20, do més de abril de 2021 até o més de dezembro de 2021.
Tramitam no ambito da Secretaria de Estado de Saude os processos referentes ao pagamento relativo a

competéncia dezembro/2021(Deliberagdo CIB-RJ n2 6.667 de 18 de janeiro de 2022).

Dentre as ampliagdes realizadas na Rede Estadual, ressalta-se a abertura do Hospital Estadual Dr.
Ricardo Cruz que disponibilizou mais 90 leitos clinicos e 80 leitos de UTI e ampliagdo de 40 leitos de UTI
no Hospital Estadual Regional Médio Paraiba Dra. Zilda Arns Neumann para o enfrentamento do novo

Coronavirus.

De forma adicional, em fungdo do aumento do nimero de solicitagdes de internagdes, tanto
clinicas quanto de terapia intensiva, a SES-RJ realizou chamamento publico para contratagao de leitos
junto a rede privada. Ao todo foram disponibilizados, 104 leitos de UTI adulto e 24 clinicos, distribuidos
nas regiées Metropolitana | e Il, Médio Paraiba, Noroeste e Serrana, que se tornaram aptos a firmarem
termos de credenciamentos com a SES/RJ. Tais leitos foram regulados via CER/RJ mediante a demanda de

vagas e a utilizacdo utilizados conforme disponibilidade pelo prestador.

Para apresentar a quantidade total de leitos disponiveis em cada versdo do Plano
Estadual de Contingéncia para o enfrentamento da COVID-19, foram visitadas as deliberagdes CIB-RJ que
os aprovam e regulamentam a quantidade de leitos destinados a SRAG/ COVID-19 sob regulacio estadual,
por meio do Sistema Estadual de Regulacdo (SER) e que comp&em a tabela a seguir. E importante destacar
que alguns municipios permaneceram com leitos sob regulagéo prépria e que, portanto, ndo compunham

o plano estadual. Também fogem do escopo dessa andlise os leitos ofertados pelo setor privado.

Més Deliberagao CIB-RJ Total de leitos disponiveis

Fevereiro/2021 n2 6.348 de 03 de margo de 2021 3.927

129




et #*® GOVERNO DO ESTADO
ke - \¥gy¢ RIO DE JANEIRO

Margo/2021 N2 6.364 de 22 de margo de 2021 3.305
Abril/2021 N2 6.392 de 19 de abril de 2021 4.136
Maio/2021 N2 6.400 de 13 de maio de 2021 3.737
Junho/2021 N2 6.423 de 10 de junho de 2021 3.886
Julho/2021 N° 6.445 de 08 de julho de 2021 3.791

Agosto/2021 N2 6.500 de 12 de agosto de 2021 2.986

Setembro/2021 N¢ 6.508 de 16 de setembro de 2021 2.893

Outubro/2021 N2 6.539 de 07 de outubro de 2021 2.737
Novembro/2021 N2 6.582 de 11 de novembro de 2021 2.245
Dezembro/2021 N2 6.602 de 09 de dezembro de 2021 2.143

Ressalta-se a atuagdao da Superintendéncia de Atenc¢do Especializada, Controle e
Avaliacdo em conjunto com a Superintendéncia de Regulagdo no primeiro e segundo quadrimestre de
2021, para garantir acesso aos leitos presentes no plano de contingéncia a covid-19 através do Sistema
Estadual de Regulagdo, vem tentando dar celeridade aos processos e solicitagdes de inclusdes e/ou

adequacdes de leitos nos hospitais.

- Superintendéncia de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

O presente Relatdrio Quadrimestral apresenta o programa desenvolvido pela Superintendéncia
de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos (SAFIE), que estd vinculada a Subsecretaria de
Atencdo a Saude, e essa a Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro — SAFIE/SAS/SES, em 2021,
considerando os seguintes instrumentos legais vigentes, a Superintendéncia de Assisténcia Farmacéutica
e Insumos Estratégicos — SAFIE em 2021, referente ao 32 Quadrimestre/2021, inserida no PROGRAMA:
0462 —Assisténcia Farmacéutica no SUS/RJ possui como objetivo: Qualificar a Assisténcia Farmacéutica

na Rede de Atencgdo a Saude (RAS).

Uma das acdes que compde o Programa é a ACAO: 2716 - Assisténcia Farmacéutica Especializada

cuja finalidade é fornecer medicamentos aos usudrios do SUS que se enquadram nos Protocolos Clinicas
e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF),
componente estratégico e dos programas estaduais. O Produto definido “Atendimento realizado a
pacientes com uso de medicamentos especializados”, foram realizados aproximadamente 542.501

atendimentos a pacientes com uso de medicamentos especializados,
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Com relagdo ao Produto Polo regional de dispensagao de medicamentos especializados apoiado,
a meta: apoiar financeiramente e tecnicamente os polos municipais de dispensa¢gdo do Componente

Especializado da Assisténcia Farmacéutica - CEAF.

Quanto ao repasse financeiro ndo ocorreu pagamento dos repasses aos polos municipais, visto
que a resolugdo ndo foi republicada pela SES (SEI-08/001/038196/2019. Tal resolugdo sera alterada no
que tange ao tipo de repasse, 0 mesmo passara para incentivo de custeio e NAO de investimento.
Entretanto, foi ofertado apoio técnico aos 27 polos municipais de dispensacdo de medicamentos do CEAF,
por meio de orientagdes via telefone, e-mail, treinamentos e documentos com diretrizes e

esclarecimentos de duvidas.

Acrescentamos que segue em andamento execugdo de recurso, oriundo do MS (Fonte 225), no
valor de R$ 955.271,00 no qual o Rio de Janeiro foi por meio da Portaria n? 3.551, de 18 de dezembro de
2020 habilitado a receber, para estruturagdo dos 27 polos municipais, este recurso é destinado a aquisi¢do

de equipamentos e mobilidrios para estruturagao de servigos farmacéuticos no SUS.

Com referéncia a ACAO: 2714 - Assisténcia Farmacéutica Bésica cuja finalidade é fomentar a

assisténcia farmacéutica municipal onde produto definido para esta agdo é municipio com
cofinanciamento para aquisicio de medicamentos e insumos do componente bdsico da assisténcia
farmacéutica de acordo com a Deliberacdo CIB-RJ N° 5.743/2019, Deliberagdo CIB-RJ N° 6.059/202 e
Resolugdo SES n? 2253 de 07/04/2021, DOERJ de 09/04/2021. Os valores apresentados na meta fisica
correspondem ao nimero de municipios de cada regido que receberam as 12 (doze) parcelas dos repasses
financeiros, destinados a aquisicdo de medicamentos e insumos do Componente Basico da Assisténcia
Farmacéutica, pactuados em 2021. Conforme acompanhamento do processo SEI-080001/000424/21,

foram pagas as parcelas de janeiro a dezembro de 2021.

Ainda na a¢do 2714 cujo produto — Unidade prisional apoiada, as 52 unidades prisionais ainda
ndo receberam os medicamentos do CBAF, uma vez que os 19 processos de aquisicdo se encontram em

tramita¢do, contemplando 104 itens.

Com referéncia a ACAO: 8328 - Operacionalizacdo de Farmdcias Estaduais de Medicamento

Especializado-RIOFARMES cuja finalidade é aperfeicoar o acesso aos medicamentos do componente

especializado da assisténcia farmacéutica por meio da operacionalizagdo das unidades de farmacia
estadual RIOFARMES. Essa a¢do tem como Produto definido “Unidade RIOFARMES operacionalizada”. As
unidades RioFarmes Praga XlI, RioFarmes Nova Iguacu e RioFarmes Duque de Caxias estdo em
funcionamento para cadastro e dispensagdo de medicamentos aos pacientes que necessitam dos

medicamentos do componente especializado da assisténcia farmacéutica.

131




et #*® GOVERNO DO ESTADO
ke - \¥gy¢ RIO DE JANEIRO

Em complemento as a¢Bes desenvolvidas por esta superintendéncia, em decorréncia da
pandemia informa-se que o nimero de pacientes nas UTIs com necessidade de intubagdo e consequente
demanda por medicamentos que sdo utilizados neste processo, como anestésicos, bloqueadores
neuromusculares, sedativos, dentre outros, permanece expressivo, contudo, estabilizado. Neste aspecto,
a SAFIE esclarece que vem realizando distribui¢des as unidades de saide com medicamentos adquiridos
por recursos préprios, de acordo com a Deliberagdo CIB-RJ n2 6.371 de 15 de abril de 2021, sendo esses

ultimos destinados a sessenta (60) municipios do ERJ no ultimo quadrimestre.

ASSESSORIA TECNICA DE HUMANIZAGAO

No que se refere a meta 1.5.9, “Fortalecer nas maternidades sob gestdo estadual quatro a¢oes
de boas praticas na assisténcia materno-infantil”, a meta foi alcancada, porém encontramos dificuldade
na implantacdo da acdo 4 (Polvinhos de croché), devido ao contexto da Pandemia. Demais agoes
realizadas regularmente nas quatro unidades: H. M3e, H. Mulher, H.E Lagos e HEAPN.

No que se refere a meta 1.9.10, os Nucleos de Acesso a Qualidade Hospitalar estdo dentro da
portaria 2395/2011 do Ministério da Salde, que organiza as portas de entrada hospitalares de urgéncia,
das enfermarias clinicas de retaguarda, dos leitos de Cuidados Prolongados e dos leitos de terapia
intensiva, e pela reorganizagdo das linhas de cuidados prioritdrias de traumatologia, cardiovascular e
cerebrovascular. O espago técnico é destinado para discussdo dos processos de trabalho, visando a
integralidade do cuidado desde a admissdo do paciente até a sua alta de forma responsavel. O apoiador
institucional da ATH, realiza a media¢do das discussGes, através de ferramentas técnicas e auxilia na
elaboragdo dos planos de agdo junto aos coordenadores e diretores para norteamento das a¢des nas
unidades. Vale ressaltar que a manutencdo dos nucleos é obrigatéria para todos os hospitais de
emergéncia e unidades com leitos de retaguarda da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE). As unidades
com leito retaguarda sdo Hospital Estadual Anchieta, Instituto Estadual Cardioldgico Aloisio de Castro e
Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro, sendo os dois primeiros pendendo acompanhamento das
reunides desde janeiro de 2021, apds término de contrato do projeto IMS. A descricdo da meta (conforme
encontra-se escrito) refere-se a 6 hospitais de emergéncia que possuem leitos de retaguarda (RUE),
porém o texto correto deveria ser: Implementar NAQH em 5 hospitais de emergéncia e em 1 unidade com
leito retaguarda (RUE). O Hospital Estadual Carlos Chagas apés decisdo da diregdo da unidade, resolveu
interromper as reuniées do NAQH, alegando ndo ser mais pertinente conforme o perfil da unidade. As
unidades atualmente em acompanhamentos mensais sao: HEGV, HEAPN, HEJBC e HEAT, havendo
superac¢ao da meta estipulada anteriormente.

Meta 1.12.1 — Implementagdo de a¢des de seguranga do paciente. No 32 Quadrimestre foram realizadas
reunides de avaliagdo para alinhamento das agdes que estdo sendo desenvolvidas nas Unidades, porém
em decorréncia da necessidade de estruturar uma equipe adequada a meta n3o foi alcancada conforme
previsto. (Ndo é da Humanizagao)

No que se refere a meta 1.13.4, sobre a metodologia de acolhimento as vitimas de violéncia, a
meta proposta foi alcangada nas unidades HEAT e HEAPN no 12 e 22 quadrimestre. No 32 quadrimestre,
as discussoes e analise dos processos de trabalho sobre o fluxo de acolhimento estdo sendo acompanhada
em todos os hospitais de emergéncia, ficando pendente a implantacdo de sala de atendimento
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multidisciplinar, devido a resisténcia das gestdes das OSS e na falta/insuficiéncia de RH de algumas
categorias para viabilizar o espaco. Os CAAC estdo sem atividade, devido a retirada do profissional de
seguranga publica, devido a pandemia.

A meta 1.14.1 sobre “Implementar a diretriz Acolhimento, segundo a Politica Nacional de
Humanizagdo (PNH)”, por ser uma meta mais abrangente, sdo propostas a¢oes diferenciadas conforme o
perfil das unidades. Destarte, esta diretriz abrange a¢bes diarias continuas, sdo mensuradas avaliando a
subjetividade de cada unidade de saude. No 32 quadrimestre foram iniciados os Grupos de trabalho de
Humanizagdo (GTH) no HECC, HEAT, IEC, IETAP, HERC, HER Zilda Arns e HEAL. Também realizamos
capacitacdo do novo Protocolo de Acolhimento com Classificagdo de risco nas UPAs Caxias |, Caxias I,
Magé e no HEAPN. Mantido o acompanhamento in loco dos Nucleo de acolhimento a familia (NAF) nos
hospitais de emergéncia.

Devido as constantes mudancgas na gestdo das unidades e o contexto da Pandemia da COVID-19,
a implementacgdo de outras agdes e capacitagdes foram comprometidas.

No que se refere a meta 1.14.2, “Implantar o projeto de voluntariado em 3 unidades sob gestdo
estadual”, a permanéncia de voluntario segue restrita, devido a Pandemia. A elaborag¢do do link para
cadastramento dos futuros voluntarios encontra-se em andamento e as ferramentas de
acompanhamento e monitoramento ja foram implantadas. A meta foi elaborada antes da pandemia e a
presenca de voluntarios nos equipamentos de salde permanece restrita.

A meta 1.14.3, referente ao Conselho Gestor, foi alcancada e esta em acompanhamento pelo
apoiador institucional, com conselhos no HEAPN e HEGV mantidos. O documento padronizando o
funcionamento ja se encontra publicado na Nota Técnica n? 18 e disponibilizado no site da SES-RJ.

A meta 2.6.10, referente ao projeto de Hotelaria Hospitalar, foi alcangada no HMae e HMulher,
sendo também acompanhada in loco nos hospitais de emergéncia e Hospital Estadual Ricardo Cruz. Ha
limitagdo na implantagdo do projeto em sua totalidade nas outras unidades, pois ndo esta contemplado
nos TRs anteriores, principalmente para a aquisicdo de uniformes. Realizado GT Hotelaria Hospitalar, com
reunides periddicas.

A meta 2.6.11, referente a Ambiéncia foi cumprida, porém nao implementada em sua totalidade,
devido a dificuldade financeira das OSS em priorizar frente as outras demandas, a comunicagao visual das
emergéncias e de algumas obras, que condizem com as orienta¢des da PNH. Vale ressaltar que todas as
discussdes e proposicdes sobre o aprimoramento da ambiéncia dos: Hospital Estadual Getulio Vargas,
Hospital Estadual Alberto Torres, Hospital Estadual Azevedo Lima, Hospital Estadual Addo Pereira Nunes
estd sendo discutido junto a equipe de Design, Servicos e a Gestdo. A equipe também segue
acompanhando, junto a Coordenagdo de Design, o projeto do Hospital Estadual Oncoldgico, em Nova
Friburgo. Devido a indefinicdo do perfil, o Hospital Estadual Carlos Chagas permanece com a ambiéncia
inadequada, sem seguir o padrdo preconizado Politica Nacional de Humanizagdo. A ATH participou de
toda a discussdo da ambiéncia no Hospital Estadual Ricardo Cruz no primeiro quadrimestre.

- Coordenagao Técnica de Qualidade

Considerando as informagdes solicitadas referente as metas pactuadas e a Programagao Anual

de Saude — PAS 2021 pertinentes a esta Coordenagdo Técnica de Qualidade, informa-se texto sintese
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com andlise dos progressos realizados e dificuldades encontradas para cumprimento das metas no
periodo sob o monitoramento (janeiro a dezembro 2022). Destacando agdes/iniciativas realizadas no

periodo.

Metas 4.5.1, 4.5.2,4.6.1 e 4.7.1de responsabilidade da Coordenagdo Técnica de

Qualidade, informa-se:

Metas 4.5.1 e 4.6.1 — O resultado apresentado no 32 quadrimestre corresponde a continuidade
do trabalho que vem sendo realizado junto as 61 unidades da SES que aderiam ao Programa de Exceléncia

em Gestdo - PEG/SES, no Ciclo 2020/2021.

A meta estabelecida para 2021 foi de alcangar a adesdo de pelo menos 43 unidades, porém

obtivemos a adesdo de 61 Unidades o que representa 100% das Unidades.

Cabe ressaltar, que em decorréncia da pandemia pela COVID-19 estamos trabalhando ciclos

bianuais, ou seja, a adesdo e certificacdo correspondem aos anos 2020/2021.

Para fortalecer as a¢Oes e revalidar a certificacdo realizamos ao longo do capacitagdes e

mentorias para orientagdo e implementagao dos planos.

Processos realizados: Avaliacdo dos Planos de Melhoria, ReuniGes de Mentorias/Orientagdes,

Monitoramento dos Planos e CapacitagcBes em Ferramentas e Metodologias de Qualidade/Gestéo.

Dificuldades encontradas: A realizagdo do monitoramento in loco e encontros presenciais em

decorréncia da pandemia.

Meta 4.5.2 — Esta meta corresponde ao processo de contratagdo da empresa que ird orientar a
implementagao do processo de Acreditagao nas unidades selecionadas. Ressaltamos, que este processo
nao esta sendo priorizado em decorréncia da pandemia. Foi realizada uma apresentagao para os novos

gestores com proposta de adequacdo da agdo, processo esta em andamento.
Processos realizados: Reavaliacdo do Plano de Trabalho e perfil das Unidades selecionadas.
Dificuldades encontradas: Desenvolvimento in loco em decorréncia da pandemia.

Meta 4.7.1 - Esta meta corresponde a realizagdo das Pesquisas de Satisfacdo dos usuarios de
todas as 61 Unidades da SES. E pratica desta Coordenacdo de Qualidade priorizar no 12 Quadrimestre as
acOes de planejamento das agOes. Processo de Solicitagdo da nova resolugdo conjunta com a UERJ foi

solicitado.
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Foi feita uma apresentagdo para os novos gestores para reforgar a importancia da continuidade

do processo, mas o mesmo nao foi concluido.

Processos realizados: Avaliagdo dos resultados 2020, Avaliagdo do Plano de Trabalho 2021 e

realinhamento do Planejamento.
Dificuldades encontradas: Celebracdo da nova resolugdo conjunta com a UERJ.

Meta 1.12 - Esta meta corresponde ao processo de fortalecer a politica de seguranga do paciente

no ambito da Rede de Atengdo a Saude (RAS).

Importante ressaltar que a referida meta era de responsabilidade da Coordenacdo Estratégica de
Seguranga do Paciente, subordinada a Superintendéncia de Monitoramento da Qualidade das Unidades
de Saude - SMQU, porém, de acordo com a publicacdo do Diario Oficial de 05 de abril de 2021, esta
coordenacdo sofreu modificacdo na sua denominagdo e nos seus processos. Cabe ainda ressaltar que a
SMQU foi extinta da estruturar da SES e ainda que agles pertinentes a Seguranca do Paciente compd&e os
processos de outras areas técnicas, como por exemplo, Coordenagao de Seguranca do Paciente e Gestdo

de Risco e Coordenacdo Técnica da Qualidade.

Com a reestruturagao das agdes de Seguranc¢a do Paciente na SUPUPPH iniciou o processo de
realinhamento das agGes e estruturagdo da equipe de trabalho. No 32 Quadrimestre foram realizadas
reunides de avaliagdo para alinhamento das agGes que estdo sendo desenvolvidas nas Unidades, porém
em decorréncia da necessidade de estruturar uma equipe adequada a meta ndo foi alcancada conforme

programada.
Dificuldades encontradas: Estruturacdo da Equipe de Trabalho.
- Coordenacao de Apoio e Diagndstico e Terapéutica
Avaliagao da meta 1.19.3:

Unidades Madveis: A meta previu o pleno funcionamento das unidades mdveis e suas respectivas
producBes mensais. No presente ano, somente a unidade mével de Tomografia -UMTC funcionou, as
demais unidades permaneceram recolhidas aguardando processos licitatorios. A UMTC permaneceu no
Hospital Estadual Anchieta, por designa¢do da SES, no periodo de 06/12/2020 a 30/11/2021, com
atendimento exclusivo a demanda interna da unidade, o que acarretou diretamente na queda da
produgdo, pelo fato de a unidade atender somente pacientes com COVID para tratamento e
acompanhamento, oriundos da regulagdo sem atendimento de urgéncia e emergéncia e/ou agenda

ambulatorial e ainda pela baixa demanda de pacientes para a realizagcdo de exames de tomografia na
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referida unidade, devido a melhora do cendrio nos ultimos meses do corrente ano. No 32 quadrimestre,

realizados 166 exames.

CEDI: A meta previu o pleno funcionamento da unidade e sua produg¢do mensal. No 3°
quadrimestre, realizados 67.411 exames. Para o alcance da mesma, é necessdrio o consumo total das
agendas disponibilizadas mensalmente para as secretarias municipais de saude via sistemas KLINIKOS e
SISREG. Durante o terceiro quadrimestre de 2021, a secretaria estadual de salde ofertou mensalmente
as vagas de exames para as SMS’s, porém o indice de absenteismo dos pacientes agendados continua
alto. Importante ressaltar que a modernizagdo do Parque tecnoldgico do CEDI se faz necessdria, pois o

pleno funcionamento dos equipamentos é fundamental para o alcance das metas pela unidade.
- Coordenagao de Pronto Atendimento 24 hs
META 1.9.1-Operacionalizar 100% das UPAs 24 horas estaduais.

Considerado UPA Operacionalizada a unidade que realizou a atividade fim com base nas
diretrizes descritas nas Portarias de Consolidagdo N° 3 e N° 6/GM/MS de 2017, funcionando 24 horas
ininterruptas, em todos os dias da semana, com equipe assistencial multiprofissional qualificada e

compativel com as necessidades de atendimento de cada localidade.

No 3° quadrimestre algumas unidades deixaram de ser operacionalizadas pela SES RJ, todavia a
meta é manter as unidades sob a gestdo SES operacionalizadas, motivo pelo qual considerou-se 100% o

resultado da meta, haja vista que as unidades que permaneceram com a SES -RJ permanecem operantes.

Das 30 unidades, 14 unidades tiveram a gestao transferida para a FSERJ, a saber: SES RJ UPA 24H
BANGU, SES RJ UPA 24 HR BOTAFOGO, SES RJ UPA 24H CAMPO GRANDE, SES RJ UPA 24H CAMPO GRANDE
I1, SES RJ UPA 24H ENGENHO NOVO AP 32, SES UPA 24H ILHA DO GOVERNADOR AP 31, SES UPA 24H IRAJA
AP 33, SES RJ UPA 24H ITABORAI, SES RJ UPA 24H MARECHAL HERMES, SES RJ UPA 24H MESQUITA,SES RJ
UPA 24H CABUCU, SES RJ UPA 24H NOVA IGUACU II, SES RJ UPA 24H REALENGO, SES RJ UPA 24H RICARDO
DE ALBUQUERQUE SES RJ UPA 24H SANTA CRUZ e 2 unidades foram transferidas para o municipio de
Caxias, a saber: Parque Lafaiete e Sarapui, ambas aprovadas em deliberagdo CIB, publicada no D.O. de 28

de Outubro de 2021:

Deliberagdo CIB-RJ n? 6.564 de 19 de outubro de 2021, Pactuar a
transferéncia de gestdo das Unidades de Pronto Atendimento situadas no
municipio de Duque de Caxias para gestdo Municipal de Duque de Caxias, a
partir da Competéncia Novembro de 2021.
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META 1.9.5-Alcangar 100% das UPAs, sob gestdo estadual, com trombdlise realizada no

tratamento do IAM com supra de ST em todos os casos elegiveis.

Os resultados foram alcangados para esse indicador, pois a meta anualizada é de 70 %, 10 % a
mais do que a meta do ano anterior, a efetivagdo das a¢des propostas pela area técnica produziu impacto
positivo na alcance desse indicador, ainda que citado nas justificativas de outras metas que a pandemia
de COVID-19 impactou negativamente em alguns resultados, podemos afirmar que o indicador de
trombdlise ndo sofreu impacto, acredita-se que o sucesso do resultado é devido ao processo ter sido
instituido através de um programa com diretrizes sodlidas, além de ser um indicador contratual de
desempenho, no entendimento dessa drea técnica esse indicador ainda carece de a¢des de melhoria
continua nas unidade, objetivando a melhora dos resultados para os préximos 2 quadrimestres de 2021
e para a PAS 2022, tendo em vista que a meta quadrienal é que tenhamos mais que 90% de pacientes

elegiveis trombolisados.

META 1.9.6-Avaliar e monitorar o servigo prestado em 100% das UPAs, sob gestdo estadual,

para o cumprimento das metas quantitativas, conforme contrato de gestao.

Cumpre esclarecer que o resultado desse indicador é elaborado a partir dos relatérios de
fiscalizagcdo elaborados pelas ComissGes de Avaliacdo e Fiscalizagdo (CAF), apds andlise da prestacdo de
contas das OSS pelos fiscais de contratos CAF/SES, salienta-se que os fiscais possuem prazo de 5 dias Uteis
apos a prestacdo de contas entregue pelas OSS para confeccionar os relatdrios, motivo pelo qual os dados
desse indicador foram apresentados de forma cumulativa nos 3 quadrimestres, ou seja, mensurado
anualmente. Ressalta-se que no 3° quadrimestre algumas unidades deixaram ser operacionalizadas pela
SES RJ, das 30 unidades 14 unidades tiveram a gestdo transferida para a FSERJ e 2 para o municipio de
Caxias, as unidades da FSERJ tiveram seus atendimentos contabilizados, porém as 2 unidades do
municipio de Caxias que tiveram transferéncia de gestdo no dia 19/10/2021, n3o tiveram contabilizados

os demais 41 dias restantes do final do ano.

Presume-se que a meta ndo foi alcangada, pois ndo foram contabilizados os atendimentos das 2
unidades de Caxias, percebe-se que faltaram 7.622 estima-se que seja o valor correspondente das 2

unidades no periodo de 41 dias, pois € o valor aproximado de atendimento das 2 unidades neste ano.

Claro estd, portanto que os atendimentos desse ano retornardo nas unidades, com a diminuigao
dos efeitos da pandemia em alguns meses. O 3° quadrimestre, foi o periodo com maior atendimento, em
virtude dos casos de influenza, que consequentemente aumentou os numeros de atendimento

aproximando ao alcance da meta anualizada.

Insta esclarecer que a meta foi retirada do termo de referéncia e reflete a quantidade de

atendimento que cada unidade deve realizar e tendo em vistas o ndo alcance a area técnica responsavel
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reviu os termos de referéncia e as respectivas metas de atendimento, frisa-se ainda que ndo é sobre

alcancar a meta e sim sobre manter unidade operacionalizada.

Instada a se manifestar quanto ao ndo atingimento das metas quantitativas, as OSS alegam que
o status de pandemia de COVID-19 reduziu sobremaneira a procura dos pacientes por atendimento
médico, salvo casos de maior necessidade. Esta drea técnica entende como plausivel a justificativa da OSS,
considerando que por se tratar de unidade que recebe demanda espontanea, ao passo que as orientagdes
dos Orgdos Sanitarios é de evitar ao maximo a circulagdo da populagdo, a queda na procura por

atendimento é uma consequéncia esperada é inevitavel."

META 1.9.7-Avaliar e monitorar o servigo prestado em 100% das UPAs, sob gestdo estadual,

para o cumprimento das metas qualitativas, conforme contrato de gestao.

Cumpre esclarecer que de 360 relatérios que seriam utilizados para extrair os dados para esse
indicador, 342 encontravam-se disponiveis com conceito qualitativo e foram analisados estando
pendentes 18 relatérios/dados. Ressalta-se que no més de novembro de 2021, 3 (trés) unidades passaram
para a gestdao da FSERJ e em dezembro 15 unidades. Por forga de resolugdo as unidades que estdo sob
gestdo da FSERJ, possuem sistematica diferente do que o estabelecido no contrato de gestao de OSS, a
sistematica que mais se relaciona com a falta de informacdo é o prazo legal que a FSERJ tem para
apresentar os dados, cita-se a resolugdo SES N° 2238 de 23 de fevereiro de 2021 para melhor elucidagao.
Embora exista pendéncia de relatério para andlise desse indicador, conforme citado acima, nesse
guadrimestre o alcance de 100 % é sobre a meta de 70% (corresponde a 8 meses do ano), isto significa
que do universo de 342 relatérios/unidades, 257 unidades tiveram conceito A e B o que representa 75%

e 85 unidades conceito C, D e E o que representa 25%.
- Superintendéncia de Unidades Préprias e Pré-Hospitalares

Meta 1.16.1 que corresponde a Gerenciar servigos de saude em 2 maternidades, 10 hospitais
gerais (sendo 3 com maternidades), 7 hospitais especializados, 7 Institutos e 6 ambulatérios.

Contemplado no Programa de Trabalho — PT 8341. Informa-se:

A meta foi alcancada. Entendendo que, a meta é para operacionalizar os servigos de saude, das
unidades geridas pelo estado (32 unidades) esclarecemos que durante o 32 quadrimestre, foi mantido o

atendimento com a assisténcia completa, integral, qualificada, humanizada e resolutiva a populagao.

Cabe destacar que, a pandemia de COVID-19 no ano de 2021, se comportou de formas diferentes,
apresentando periodos de oscilages, onde tivemos momentos de alta incidéncia de novos casos e com
novos publicos acometidos, acarretando alta procura de livre demanda para o atendimento médico da

populacdo em geral e momentos de baixa procura de atendimento médico da populagdo. Acrescidos ao
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periodo de alta incidéncia de atendimento dos pacientes acometidos pela Influenza no periodo de

novembro a dezembro de 2021.

Nota-se que as alteragdes do cendrio pandémico apresentado pelo comportamento do COVID-
19 em 2021, acarretou em periodos de oscilagdo, impactando de diferentes formas nas unidades
hospitalares e no alcance de metas individuais. (NOTA TECNICA CONJUNTA SES/COSEMS-RJ N2 01/2021).
Devido a suspensdo das cirurgias eletivas especializadas, obtivemos um acumulo demasiado desta

demanda, que também impactou nos resultados das metas individuais obtidas no ano de 2021.

Contudo o resultado das agGes de saude e das medidas preventivas aplicadas, atreladas aos
indices de vacinagdo contra o COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro, possibilitou a reabertura de leitos e
das cirurgias eletivas e na retomada das consultas ambulatoriais, sendo que este cendrio ainda foi

insuficiente em algumas unidades de salde, para atingir as metas estipuladas do periodo pré-pandemia.

Importante informar que, a partir de 01/08/2021 ocorreram gradativamente a migracdo das
Unidades Hospitalares, integralmente para a Fundagdo Saude do Estado do Rio de Janeiro. (RESOLUCAO
SES N2 2351 DE 15 DE JULHO DE 2021 que transfere o Hospital da M3e em Mesquita e SES/IASER) N° 963
DE 29 DE SETEMBRO DE 2021, que transfere o Hospital Estadual Eduardo Rabello)

Vale mencionar, que o Hospital Estadual Carlos Chagas (SES n? 2141, de 16 de outubro de 2020),
migrou integralmente o gerenciamento e operacionalizacdo para a Fundagdo Saude do Estado do Rio de

Janeiro.

Além disso, importante frisar, a manutencdo e acompanhamento das metas de monitoramento,
sdo baseadas também, pelos relatorios elaborados através das Comissdes de Avaliacdo e Fiscalizagao
(CAF/SES) das unidades geridas por Organizagdo Social de Salde, cabendo dizer que a CAF possui prazos
para elaboragdo dos relatdrios e inser¢do no processo SEl para que as areas possam acompanhar os dados

da operacionalizagdo das unidades em questao.

Contudo, este processo ndo impacta diretamente nas metas quadrimestrais, considerando que
as metas ndo sdo quantitativas, desta forma, avaliamos a produgao das unidades a fim de monitorar a

continuidade do servico e a operacionalizacdo das unidades de saude do servico prestado a populagdo.

Quanto as acles de n? 39 a 42, cabe a Assessoria Operacional de Eventos, outrora denominada,
Assessoria de Grandes Eventos informar que foram executadas parcialmente, considerando o andamento
do processo de contratagdo de manutengdo dos modulos operacionais. Ressalta-se que apoiou, com
sucesso, as Semanas de Saude realizadas no municipio de Nova Iguagu e no Largo da Carioca, no centro

do Rio de Janeiro, neste quadrimestre.

Abaixo encaminhada planilha com a produc¢do por Unidades.
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Tabela com Metas e Resultados por Unidades de Saude

Unidade Acgodes Meta | 1° 2° 3° Percentual | observagao
anuais quadri | quadri | quadri | da meta
2021 mestre | mestre | mestre | atingido
anual
HOSPITAL Realizar 5760 2464 2651 2756 100% Unidade com perfil
DA MULHER 5.760 saidas de em maternidade
HELONEIDA cirurgicas, de alto risco nesta
STUDART ginecoldgica regido, apresenta
se demanda
obstétricas, espontanea
inclusive
partos, por
ano, no
HOSPITAL
DA MULHER
HELONEIDA
STUDART.
HOSPITAL 1.16.1.2 9.630 2653 2805 3113 89% RESOLUCAO SES N@
DA MAE Realizar 2351 DE 15 DE
9.360 saidas JULHO DE 2021 que
cirurgicas transfere a unidade
ginecoldgica para FS em
se 01/08/2021
obstétricas, Unidade com perfil
inclusive de baixo risco e ndo
partos, por é uma unidade
ano, no cirdrgica.
HOSPITAL
DA MAE.
HOSPITAL 1.16.1.3 456 167 24 129 70% RESOLUCAO SES N¢@
DA MAE Realizar 456 2351 DE 15 DE
saidas de JULHO DE 2021 que
Unidade transfere a unidade
Neonatal de para FS em
Cuidados 01/08/2021
Intensivos e Unidade com perfil
semi- de baixo risco e ndo
Intensivos, é uma unidade
por ano, no cirdrgica
HOSPITAL
DA MAE.
HOSPITAL 1.16.1.4 2.700 1118 1384 627 100% Trata-se de um
DA CRIANCA Realizar Hospital
2.700 saidas Especializado
cirurgicas, referenciado em
por ano, no Oncologia e
HOSPITAL hematologia, onde
ESTADUAL as Cirurgias foram
DE mantidas e
TRANSPLANT aumento devido a
E, CANCERE demanda reprimida
CIRURGIA de 2020
INFANTIL -
HOSPITAL
DA CRIANCA.
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HOSPITAL 1.16.1.5 444 313 167 264 100% Trata-se de um
DA CRIANCA | Realizar 444 Hospital
saidas Especializado
clinicas, por referenciado em
ano, no Oncologia e
HOSPITAL hematologia, onde
ESTADUAL as Cirurgias foram
DE mantidas e
TRANSPLANT aumento devido a
E, CANCERE demanda reprimida
CIRURGIA de 2020
INFANTIL -
HOSPITAL
DA CRIANCA.
HOSPITAL 1.16.1.6 5.855 790 669 1211 46% Hospital de
ESTADUAL Realizar retaguarda
DOS LAGOS 5.855 saidas cirdrgico e
NOSSA cirurgicas maternidade de
SENHORA DE geral, alto risco, durante o
NAZARETH ginecoldgica ano de 2021
se ocorreu periodos
obstétricas, de oscilagdo quanto
inclusive a realizagdo de
partos, cirurgias devido as
realizadas resolugdes
por ano no aplicadas que
HOSPITAL garantiam apenas
ESTADUAL as execucgoes de
DOS LAGOS cirurgias de
NOSSA emergeéncia.
SENHORA DE Contudo sobre
NAZARETH

guarda da NOTA
TECNICA
CONJUNTA
SES/COSEMS-RJ N@
01/2021 da Conass
e Conasems que,
recomendam a
suspensdo de
cirurgias eletivas,
considerando o
aumento
exponencial do
numero de
pacientes que
requerem cuidados
hospitalares, o que
acarreta o aumento
da necessidade de
leitos para
internagdo em
enfermarias e
Unidades de
Terapia Intensiva
(UTl).

141




Secretaria de

©

GOVERNO DO ESTADO

Sadde RIO DE JANEIRO
HOSPITAL 1.16.1.7 2500 578 732 687 80% Hospital de
ESTADUAL Realizar retaguarda
ROBERTO 2.500 saidas cirdrgico, durante o
CHABO cirurgicas ano de 2021
gerale ocorreu periodos
ortopédicas, de oscilagdo quanto
por ano, no a realizagdo de
HOSPITAL cirurgias devido as
ESTADUAL resolugdes
ROBERTO aplicadas que
CHABO. garantiam apenas
as execugoes de
cirurgias de
emergéncia.
Contudo sobre
guarda da NOTA
TECNICA
CONJUNTA
SES/COSEMS-RJ N2
01/2021 da Conass
e Conasems que,
recomendam a
suspensdo de
cirurgias eletivas,
considerando o
aumento
exponencial do
numero de
pacientes que
requerem cuidados
hospitalares, o que
acarreta o aumento
da necessidade de
leitos para
internagdo em
enfermarias e
Unidades de
Terapia Intensiva
(UTI).
HOSPITAL 1.16.1.8 1.656 735 514 799 100% Considerando a
ESTADUAL Realizar pandemia do
AZEVEDO 1.656 saidas COVID-19 e
LIMA clinicas de Influenza.
adultos, por
ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
AZEVEDO
LIMA.
HOSPITAL 1.16.1.9 3840 1419 1032 1672 100% Unidade com perfil
ESTADUAL Realizar de em maternidade
AZEVEDO 3.840 saidas de alto risco nesta
LIMA obstétricas, regido, apresenta
por ano, no demanda
HOSPITAL espontanea
ESTADUAL
AZEVEDO
LIMA.
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Saude
HOSPITAL 1.16.1.10 6.252 2501 1144 3563 100% Unidade com
ESTADUAL Realizar atendimento de
ADAO 6.252 saidas livre demanda
PEREIRA cirurgicas sendo o principal
NUNES incluindo hospital de
cirurgia referéncia para os
geral, atendimentos aos
neurocirurgi politraumatizados.
ae
ortopedia
por ano no
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.11 4800 1584 1434 1474 94% Unidade com perfil
ESTADUAL Realizar de em maternidade
ADAO 4.800 saidas de alto risco nesta
PEREIRA cirdrgicas regiao, apresenta
NUNES ginecoldgica demanda
se espontanea.
obstétricas,
inclusive
partos, por
ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.12 690 449 363 864 100% Internagdes por
ESTADUAL Realizar 690 covid (abertura de
ADAO internagdes novos leitos de UTI-
PEREIRA de UTI reforma)
NUNES adulto, por
ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.13 250 77 30 180 100%
ESTADUAL Realizar 250
ADAO internagdes
PEREIRA de UTI
NUNES pediatrica,
por ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.14 552 65 81 293 80%
ESTADUAL Realizar 552
ADAO internagdes
PEREIRA de UTI
NUNES neonatal,
por ano, no
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Saude
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.15 20000 4233 3495 6314 70% Devido a pandemia
ESTADUAL Realizar do COVID, pode se
ADAO 20.000 observar menor
PEREIRA atendimento procura para
NUNES sde atendimento
emergéncia pediatrico no
pediatrico, periodo de abri,
por ano, no maio e junho/2022
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.16 34.500 19250 10091 10257 100% Aumento da
ESTADUAL Realizar procura de livre
ADAO 34.500 demanda devido a
PEREIRA atendimento pandemia do COVID
NUNES sde
emergéncia
adulto, por
ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
ADAO
PEREIRA
NUNES.
HOSPITAL 1.16.1.17 7320 1885 1303 3770 95% Contudo sobre
ESTADUAL Realizar guarda da NOTA
GETULIO 7.320 saidas TECNICA
VARGAS cirurgicas CONJUNTA
incluindo SES/COSEMS-RJ N2
cirurgia 01/2021 da Conass
geral, e Conasems que,
neurocirurgi recomendam a
ae suspensdo de
ortopedia, cirurgias eletivas,
por ano, no considerando o
HOSPITAL aumento
ESTADUAL exponencial do
GETULIO numero de
VARGAS. pacientes que
requerem cuidados
hospitalares, o que
acarreta o aumento
da necessidade de
leitos para
internagdo em
enfermarias e
Unidades de
Terapia Intensiva
(UTl).
HOSPITAL 1.16.1.18 3.720 765 480 873 57% queda do
ESTADUAL Realizar atendimento
3.720 saidas devido a covid
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Saude
GETULIO pediatricas,
VARGAS por ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
GETULIO
VARGAS.
HOSPITAL 1.16.1.19 3720 1335 765 1253 90% trata-se de um
ESTADUAL Realizar Hospital Geral e de
GETULIO 3.720 saidas referéncia em
VARGAS clinicas neurocirurgia e
adulto, por traumatologia.
ano, no Contudo sobre
HOSPITAL guarda da NOTA
ESTADUAL TECNICA
GETULIO CONJUNTA
VARGAS. SES/COSEMS-RJ N@
01/2021 da Conass
e Conasems que,
recomendam a
suspensdo de
cirurgias eletivas,
considerando o
aumento
exponencial do
numero de
pacientes que
requerem cuidados
hospitalares, o que
acarreta o aumento
da necessidade de
leitos para
internagdo em
enfermarias e
Unidades de
Terapia Intensiva
(uTI)
HOSPITAL 1.16.1.20 7.800 2110 1792 6419 100% Unidade contempla
ESTADUAL Realizar centro de trauma,
ALBERTO 7.800 saidas sendo o principal
TORRES E cirurgicas hospital de
CENTRO DE incluindo referéncia para os
TRAUMA cirurgia atendimentos aos
geral, politraumatizados
neurocirurgi
ae
ortopedia,
por ano, no
HOSPITAL
ESTADUAL
ALBERTO
TORRES E
CENTRO DE
TRAUMA.
HOSPITAL 1.16.1.21 3000 1767 1977 1490 100% Considerando a
ESTADUAL Realizar pandemia do
ALBERTO 3.000 saidas COVID-19 e
TORRES E clinicas de Influenza e se
CENTRO DE adulto, por tratando do maior
TRAUMA ano, no centro de trauma
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Saude
HOSPITAL
ESTADUAL
ALBERTO
TORRES E
CENTRO DE
TRAUMA.
HOSPITAL 1.16.1.22 2.880 965 729 615 80% Unidade
ESTADUAL Realizar redirecionada
JOAO 2.880 saidas exclusivamente
BATISTA clinicas de para tratamento
CAFFARO adulto, por apenas do COVID-
ano, no 19 durante o maior
HOSPITAL periodo pandémico
ESTADUAL de 2021
JOAO
BATISTA
CAFFARO.

INSTITUTO 1.16.1.23 1020 400 429 399 100% Aumento da
ESTADUAL Realizar procura devido a
DO CEREBRO | 1.020 saidas demanda reprimida

cirdrgicas, do ano 2020, onde
por ano, no a unidade foi
INSTITUTO transformada em
ESTADUAL leitos exclusivos de
DO UTI, parao
CEREBRO. tratamento do
COVID.
INSTITUTO 1.16.1.24 15.000 5447 7667 1611 98%
ESTADUAL Realizar
DO CEREBRO 15.000
consulta
ambulatorial
, por ano, no
INSTITUTO
ESTADUAL
DO
CEREBRO.

HOSPITAL 1.16.1.25 5310 760 436 1011 42% Considerando que
CARLOS Realizar de acordo com a
CHAGAS 5.310 saidas resolugdo SES

clinicas, por N°2141 de
ano, na 15/10/2020 que
enfermaria passa a
clinica do administracdo da
HOSPITAL unidade para a
CARLOS Fundagdo Saude
CHAGAS.

HOSPITAL 1.16.1.26 7.560 3973 257 500 63% Considerando que
CARLOS Apresentar a de acordo com a
CHAGAS soma de resolugdo SES

7.560 N°2141 de
pacientes 15/10/2020 que
em leito de passa a
UTI por dia, administragdo da
no ano, na unidade para a
UTl do Fundagdo Saude
HOSPITAL
CARLOS
CHAGAS.
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Saude
HOSPITAL 1.16.1.27 3600 1159 1048 677 80% Devido a localizagao
ESTADUAL Realizar que dificulta o giro
DE 3.600 saidas de leitos de alta
ORTOPEDIA cirurgicas hospitalares e de
E incluindo sua complexidade
TRAUMATOL ortopedia, cirdrgica, em
OGIA DONA por ano, no fungdo da
LINDU HOSPITAL dificuldade em
ESTADUAL translado dos
DE pacientes pelos
ORTOPEDIA familiares.
E Considerando que
TRAUMATOL a unidade em
OGIA DONA questdo se trata de
LINDU. um Hospital de
retaguarda
referenciado em
Ortopedia e
traumatologia,
ressalta-se a Nota
Técnica conjunta
SES/COSEMS-RJ N2
01/2021 da Conass
e Conasems que,
recomendam a
suspensdo de
cirurgias eletivas,
considerando o
aumento
exponencial do
ndmero de
pacientes que
requerem cuidados
hospitalares, o que
acarreta o aumento
da necessidade de
leitos para
internagdo em
enfermarias e
Unidades de
Terapia Intensiva
(UTI).
HOSPITAL DE 1.16.1.28 4.100 1444 1394 2434 100% Hospital de
TRAUMATOL Realizar Especializado em
OGIAE 4.100 saidas ortopedia e
ORTOPEDIA cirurgicas traumatologia
DA BAIXADA incluindo referenciado,
FLUMINENSE ortopedia, apresentou
VEREADOR por ano, no aumento da
MELCHIADES | HOSPITAL DE procura devido a
CALAZANS TRAUMATOL demanda reprimida
OGIAE do ano 2020,
ORTOPEDIA quando do periodo
DA BAIXADA de suspensdo das
FLUMINENSE cirurgias eletivas.
VEREADOR
MELCHIADES
CALAZANS.
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Saude
HOSPITAL 1.16.1.29 768 1117 501 361 100% Unidade
REGIONAL Realizar 768 direcionada para
MEDIO saidas de UTI tratamento apenas
PARAIBA adulto, por do COVID-19, sendo
DRA. ZILDA ano, no sua totalidade de
ARNS HOSPITAL leitos destinados a
NEUMANN REGIONAL UTI COVID (Total de
MEDIO 180 leitos)
PARAIBA
DRA. ZILDA
ARNS
NEUMANN.
HOSPITAL 1.16.1.30 8.000 461 212 188 11% Esta unidade por
REGIONAL Realizar estratégia desta
MEDIO 8.000 saidas Secretaria do
PARAIBA clinicas da Estado de Saude,
DRA. ZILDA enfermaria, redirecionou na
ARNS por ano, no abertura de leitos
NEUMANN HOSPITAL de uTl
REGIONAL exclusivamente
MEDIO para  tratamento
PARAIBA apenas do COVID-
DRA. ZILDA 19
ARNS DELIBERAC/SO CIB-
NEUMANN. RJ N2 6.508 DE 16
DE SETEMBRO DE
2021
PACTUA A
ATUALIZAGRO DO
PLANO DE
RESPOSTA DE
EMERGENCIA  AO
CORONAVIRUS/CO
VID-19 NO ESTADO
DO RIO DE JANEIRO
E SEUS ANEXOS.
UNIDADE 1.16.1.31 2800 1644 1328 559 100% Procura reprimida
AMBULATOR Realizar pelo ano 2020
IAL DO 2.800
REGIONAL consultas
GELIO ALVES | ambulatoriai
FARIA S, por ano,
na UNIDADE
AMBULATOR
IAL DO
REGIONAL
GELIO ALVES
FARIA.
IASERJ 1.16.1.32 165.00 57885 30157 141848 100% Procura reprimida
Maracana Realizar 0 pelo ano 2020
165.000
consultas
ambulatoriai
s, por ano,
no
Ambulatério
IASERJ
Maracana.
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Saude
CENTRA-RIO 1.16.1.33 9600 4380 2283 8409 100% Procura reprimida
Realizar pelo ano 2020
9.600
consultas
ambulatoriai
s, por ano,
no CENTRA-
RIO.
PAM 1.16.1.34 15.800 3933 2948 3743 67% Procura menor em
COELHO Realizar decorréncia da
NETO 15.800 pandemia e da
consultas localizagdo em drea
ambulatoriai de risco.
s, por ano,
no PAM
COELHO
NETO.
PAM 1.16.1.35 31000 26830 18134 2000 100% Procura reprimida
CAVALCANTI Realizar pelo ano 2020
31.000
consultas
ambulatoriai
s, por ano,
no PAM
CAVALCANTI
HOSPITAL 1.16.1.36 350 31 0 26 16% RESOLUCAO
ESTADUAL Realizar 350 CONJUNTA
EDUARDO internagdes, SES/IASERJ N° 963
RABELO por ano, no DE 29 DE
HOSPITAL SETEMBRO DE 2021
ESTADUAL AUTORIZA O
EDUARDO GERENCIAMENTO E
RABELO. EXECUCAO DAS
ACOES E SERVICOS
DE SAUDE DO
HOSPITAL
ESTADUAL
EDUARDO RABELLO
PELA FUNDACAO
SAUDE DO ESTADO
DO RIO DE
JANEIRO.
Unidade foi
desmobilizada, para
reforma de abril a
dezembro
HOSPITAL 1.16.1.37 36000 3856 15896 6431 73% Impacto sofrido em
ESTADUAL Realizar decorréncia da
EDUARDO 36.000 reforma pela
RABELO consultas publicizagdo nas
ambulatoriai midias
s, por ano,
no HOSPITAL
ESTADUAL
EDUARDO
RABELO.
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HOSPITAL 1.16.1.38 63.000 34012 22842 11994 100% Procura reprimida
ESTADUAL Realizar pelo ano 2020
TAVARES DE 63.000
MACEDO consultas
ambulatoriai
s, por ano,
no HOSPITAL
ESTADUAL
TAVARES DE
MACEDO.

Subsecretaria de Vigilancia e Atencao Primdria a Saude:

Superintendéncia de Atencgao Psicossocial e Populagbes em Situagdo de Vulnerabilidade
(SAPV): A SAPV apresentou, por meio de suas Coordenagdes envolvidas com as metas do Plano Estadual
de Saude (2020-2023) e as agdes programadas para 2021, a sintese dos resultados alcangados no periodo

de setembro a dezembro de 2021.

Importa registrar, inicialmente, que as estratégias de gestao desta Superintendéncia relacionam-
se ao enfrentamento dos determinantes sociais da saude que produzem maiores riscos a saude das
populagGes especificas em situacdo de vulnerabilidade, com desdobramento na sadide mental da
populagdo fluminense. Neste sentido, a analise apresentada tem como alvo o aprimoramento constante
da atencgdo psicossocial, da equidade de popula¢des especificas e da aten¢do a saude dos privados de

liberdade e dos jovens e adolescentes em conflito com a lei.

Quanto ao fortalecimento da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), o que temos a destacar, para

o periodo em analise, no que se refere ao processo continuo de desinstitucionalizacdo, é a sustentagdo

dos Grupos de Trabalho (GT) da Metropolitana Il, Norte e Serrana e o fechamento da Porta de Entrada da
Clinica de Repouso Santa Lucia, em Friburgo, em outubro, que ja vinha funcionando em condicdo bastante
precaria. No que se refere ao cofinanciamento, registra-se o desafio de antecipar a sua publicacdo, ja que
a resolugdo de n2 2429 do COFI-RAPS sé foi publicada no D.O. em setembro de 2021. Este é um ponto
sensivel e relevante. Nossa avaliacdo aponta para a necessidade de um processo mais automatico e
continuo nas transferéncias financeiras para os municipios, no primeiro trimestre de cada ano. Por outro
lado, a vinculagdo de dois indicadores — matriciamento e supervisao clinico-institucional — com o COFI-
RAPS se apresentou proficua no aprimoramento dos processos de trabalho entre os atores do campo da
atencdo psicossocial e da atencdo primdria e no aumento de Centros de Atenc¢do Psicossocial com

supervisores clinico-institucionais.

Quanto a promocdo da equidade e da melhoria do acesso junto as popula¢Ges em situagdo de

vulnerabilidade, o trabalho vem avancgando na forte inducdo do didlogo e da articulagdo com os usuarios
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e Movimentos Sociais para a superagdo das lacunas de cuidado e a desconstrugdo de barreiras de acesso
a Rede de saulde, especialmente da populagdo LGBTQI e a populagdo negra. Os desafios tém sido a
qualificacdo e gestdo da informagdo em salde destas populagdes. Entre setembro e dezembro de 2021
destaca-se a aproximacgdo do trabalho da CESPE com o trabalho do Nucleo de Violéncia da SES/RJ, que
abordou a violéncia ao grupo especifico LGBT. Adicionalmente, vale registrar que foi realizada a inovadora
pesquisa “O QUE A SES-RJ GOSTARIA DE SABER SOBRE A SAUDE POPULAGAO LGBTI+?” com o objetivo de

ampliar o didlogo com as diferentes areas da SES.

Quanto a gestdo da Saude Prisional por meio de apoio institucional e financeiro (COFI-PNAISP)
aos 9 municipios com unidades prisionais, o resultado foi significativo na expansdo de equipes de atencao
primaria prisional no ERJ, avancando na implementacdo da PNAISP. No campo da saude dos privados de
liberdade é importante sublinhar o estimulo para Induzir a Politica de Atengdo Integral a Salude de
Adolescentes em Conflito com a Lei, por meio do apoio institucional e financeiro as equipes de APS que
cobrem os 14 municipios com Unidades socioeducativas, com apoio institucional e financeiro (COFI-

PNAISARI).

Além disso, salientamos que o trabalho desenvolvido pelo planejamento e pelo apoio técnico e
financeiro de populagdes em situacdo de vulnerabilidade através das politicas publicas em sadde dirigidas
as especificidades das populagbes, tem sido motor para o enfrentamento de questdes relacionadas as
necessidades da populagdo fluminense, vazios sanitarios e questdes humanitarias, no contexto de

violéncia e da pandemia.

Por fim, diante das dificuldades historicas de operacionalizacdo de politicas publicas de saude
mental e dirigidas a populagdes em situagdo de vulnerabilidade, consideramos enquanto equipe a
necessidade de inclusdo de processos avaliativos para avaliar o impacto da incidéncia do apoio técnico e
financeiro ao territério do ERJ na capacidade de operacionalizagdo no ambito municipal como uma

conducdo bipartite e com base em boas praticas de gestdo e cuidado em saude.

Instituto Vital Brasil S.A. - IVB

Instituto Vital Brasil S.A. — IVB: O Instituto Vital Brazil, criado em 03 de junho de 1919, é um dos
21 laboratdrios oficiais existentes no Brasil. Atende a todo o setor publico com a produgao de soros e
medicamentos de uso humano. Realiza estudos e pesquisas no campo farmacéutico, bioldgico, econémico
e social. Realiza ainda, Servigos que vao dos diagndsticos laboratoriais e epidemioldgicos a programas de

controle de doencas e agravos, que ameacem a saude publica do Estado do Rio de Janeiro.

E uma sociedade por Ag¢des, de Economia Mista, dotada de personalidade juridica de direito

privado, constituida com base na Lei Estadual n® 2284 de 10 de julho de 1956. E um oérgdo da
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Administracdo Indireta do Estado do Rio de Janeiro vinculado a Secretaria de Estado de Saude com

objetivos, definidos na Lei Estadual n2 942, de 18/12/1985.

ACOES FINALISTICAS - Desenvolvimento Tecnolégico, Produgdo Industrial e Distribuicdo de
Medicamentos / Apoio a Producdo Industrial e Distribuicdo de Medicamentos do IVB (8345 / 2924).

PRODUTOS:
. 5599 - Medicamento Entregue.

Em 2021, o principal foco do Instituto Vital Brazil foi a retomada da produgdo de Ampolas de
Soros Hiperimunes. A meta ainda ndo foi cumprida, em virtude da realizacdo e finalizacdo de diversas
obras em todas as areas do VB, sendo a principal delas, a construgdo da edificagdo para abertura da nova

area de producéo.

No periodo de 30/08 a 03/09/2021, foi realizada neste Instituto a inspegdo sanitaria realizada
pela ANVISA/SUVISA, e o IVB buscou de forma veemente atender integralmente os 27 itens especificados
na Formulacdo de Exigéncia N2 3639618/21-4, todavia encerrou o ano de 2021 com apenas 2 itens
pendentes, que ndo foram possiveis o atendimento. Um desses itens esta relacionado ao Sistema de
Producdo de Agua Purificada (AP) e Agua Purificada para Injetavel (API) e o outro esta relacionado a
Validagdo do Envase Asséptico (média fill), itens 1 e 21 respectivamente do Formulario de Explicitagdo N2

3639618/21-4.

Quanto aos 2 itens que ndo foram atendidos em 2021, e devido ao risco de desabastecimento de
Soros Hiperimunes, este Instituto encaminhou a ANVISA o Oficio IVB-DP N2 003/2022, de 05 de janeiro
de 2022, contendo o cronograma com as proximas acles que serdo realizadas e a solicitacdo da

prorrogac¢ado do prazo por mais 120 dias.

Para atendimento do item 1, que estd relacionado ao Sistema de Produgdo de Agua Purificada
(AP) e Agua Purificada para Injetavel (API), foi aberto pela Diretoria Industrial o processo SEI-
080005/000067/2022, para a Contratacdo Emergencial de empresa especializada na prestagdo de Servigo
de Limpeza quimica (Derouge) e passivacdo nos tanques e tubula¢des internas dos Sistemas de Aguas do
IVB. E para o atendimento do item 21, que estd relacionado a Validagdo do Envase Asséptico (media fill),
somente podera ser atendido, apds a finalizacdo do item 1 onde o IVB ird obter uma agua purificada e

purificada para injetaveis com os limites microbiolégicos, e assim iniciara a validacdo do envase asséptico.

Apods o cumprimento dos itens pendentes e a obteng¢do do Cerificado de Boas de Fabricagdo, o

Instituto prevé a retomada da producdo de soros em grande escala.
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No que tange aos medicamentos Capecitabina e Hidroxiuréia, ndo houve registro de meta no
exercicio, uma vez que existiu uma previsao inicial que o MS fizesse a centralizagdo desses medicamentos,
no fluxo das PDP's. Apds as tratativas, o MS deliberou por ndo centralizar e sem a centralizagdo, o IVB ndo

conseguiu cumprir com o cronograma de entrega.

Quanto ao medicamento Erlotinibe a parceria encontra-se em fase de registro pelo parceiro e

somente apos essa etapa o IVB poderd comercializar.

E o medicamento Desatinibe, possui patente registrada até 2029 e o Ministério da Saude ndo

entrara com licenga compulséria impossibilitando o IVB de comercializar o produto.

O medicamento Mesilato de Imatinibe a gestdo esta avaliando o cenario juridico para
comercializagdo deste produto visto que existem processos judiciais que envolvem o IVB em gestGes

anteriores.

Para atendimento a produgdo do medicamento Rivastigmina a Presidéncia participou de
reunides junto ao Ministério da Saude em 20/07/21; 05/08/21 e 12/11/21 e para negociar o fornecimento
do produto farmacéutico que culminou na abertura de pregdo eletrénico o qual resultou em ata de

registro de preco assinado em 04/02/2022. Portanto a entrega encontra-se prevista para 2022.
. 6968 - Produto Registrado.

A meta ndo foi cumprida em 2021, uma vez que o projeto de Registro do Saneante Mousticide
encontra-se na etapa que antecede o registro do produto, sendo essa a Inclusdo/Autorizacdo de uso
Domissanitario na Monografia do Ingrediente Ativo (TMOF). Atualmente o Processo N2
25351.532579/2017-72, Expediente 1994366/17-1 estd em Exigéncia N2 0360360/22-1 pela Geréncia

Geral de Saneantes/Anvisa, com prazo maximo até 28/05/2022 para Cumprimento de Exigéncia.
Quanto ao Registro do Produto para a Saude Glicosimetro o projeto encontra-se descontinuado.

ACAO FINALISTICA - Promogdo de Eventos Cientificos e Modernizacdo de Espagos Cientificos
Culturais (8319).

PRODUTOS:
. 3730 - Curso Cientifico Realizado.

Em 2021, o Instituto realizou 67 cursos, ultrapassando em 34% a meta prevista para o exercicio,

tendo treinado 220 colaboradores ao longo do ano. De todos os cursos realizados podemos destacar:

1. “Ciclo de Capacitagdo Interna de Produgdo de Soros Hiperimunes”;
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10.

11.

12.

13.

Teste

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

“Os Desafios dos Controles Internos na Administragdo Publica”;

“Alem3o Basico”;

“Ill Edigdo das Jornadas da Ciéncia Online - Tema: Ciéncia o caminho para o futuro”;

“Simpdsio de Divulgagdo Cientifica da Unicamp”;

“Treinamento em Validagdo da Etapa de Filtragdo Esterilizante”;

“12 Congresso Nacional de Profissionais da Industria Farmacéutica”;

“Sistema Eletronico Informacgdes — SEI”;

“Gestdo e Fiscalizagdo de Contratos Administrativos”;

“Gestdo de Risco - Il Férum de Controle Externo”;

“Os Desafios dos Controles Internos na Administracdo Publica”;

“V Encontro Virtual da Rede de Ouvidorias e Transparéncia do RJ”;

“Seminario Virtual Investigando Resultados Invalidos no

de Endotoxinas Bacterianas”;

“Treinamento em Validagdo da Etapa de Filtragdo Esterilizante”;

“Simpdsio de Divulgacdo Cientifica da Unicamp”;

“Webinar Como Implementar Um Método Alternativo p/ Detecc¢do de Endotoxina”;

“Ill Edi¢cdo das Jornadas da Ciéncia Online - Tema: Ciéncia o caminho p/ o futuro”;

“Minicurso Fotoprotecdo”;

“I Curso de Venenos e Toxinas Animais: AplicacGes Biotecnoldgicas”;

“Treinamento Gerenciamento de Residuos”;

“VI Simpdsio e Il Férum Regional do Concea”;

“Treinamento Eletroforese / Geldoc Go”;

“Bem-estar e Comportamento em Animais de Laboratério”;

“Cargas Perigosas”;
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25. “Tecnologias dos Sistemas de Purificacdes de Aguas”;
26. “Problemas Bacterioldgicos dos Sistemas de Purificagdes de Aguas”.
. 4472 - Evento Cientifico Realizado.

Para 2021 o Instituto ndo sé previu como realizou o total de 04(quatro) eventos cientificos, todos

realizados na modalidade Online, devido a pandemia de Covid-19.

1. “12 Simpdsio Online de Divulgagdo Cientifica do IVB”;

2. “22 Web Encontro Vital para o Brasil”

3. “Dialogos do IVB com as Politicas Publicas na Area da Saude”
4, “Simpdsio de Ciéncia Tecnologia e Inovagdao em Biotecnologia”
o 2918 - Unidade Administrativa Reformada.

A meta ndo foi cumprida em 2021, pois o projeto visa atender ao publico externo, portanto, foi
identificada primeiramente a necessidade de adequar as instalagdes elétricas e sua regularizagao junto
ao corpo de bombeiros. Desta forma o atendimento da meta esta previsto para o exercicio de 2022 apds

a conclusdo das adaptagdes prévias.

ACAO FINALISTICA — Estruturacdo da Assisténcia Farmacéutica em Plantas Medicinais e

Fitoterapicas
PRODUTO:
o Medicamentos Fitoterdpicos Registrados

A meta ndo foi cumprida no exercicio de 2021 devido as dificuldades no processo de aquisi¢Ges
de materiais e equipamentos (2018 a 2020). Com o objetivo de tornar o projeto exequivel foi sugerida a
proposta de inclusdo da fabricacdo dos lotes de bancada e piloto para fins de registro na unidade de
Farmanguinhos/FIOCRUZ. Portanto, no ano de 2021 foram realizadas reunides com a equipe gestora do

projeto (IVB e ATPIC/SAPS/SES-RJ), SAFIE/SES-RJ, DAF/SCTIE/MS, CES/RJ e Farmanguinhos.

O termo de confidencialidade desta agao encontra-se em processo de elaboragdo. Ressaltamos
gue no ano de 2021, com o objetivo de dar continuidade e celeridade ao projeto, bem como promover a
oferta de fitoterdpicos produzidos por laboratério publico oficial, foram realizadas reunides dos
responsdveis pelo projeto no IVB, na ATPIC/SAPS/SES-RJ, na SAFIE/SES-RJ e em Farmanguinhos com o

DAF/SCTIE/MS, para apresentagdo da proposta com inclusdo de nova area produtiva.
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Outrossim, foram realizadas varias tentativas de inclusdo de pauta em reunides com o Conselho
Estadual de Saude (CES) do RJ. Cabe ressaltar que qualquer alteragdo no projeto deve ser
antecipadamente submetida ao CES/RJ, para aprovagdo em ata. Essa é uma recomendacdo da equipe
gestora do DAF/SCTIE/MS. No entanto, ao longo do ano de 2021, tivemos dificuldades para agendamento
da reunido com o CES/RIJ para apresentacdo da proposta, que somente foi realizada em 27/07/21. A nova
proposta foi apresentada com a inclusdo da produgdo em Farmanguinhos, sendo relatados os principais
problemas que inviabilizaram a execu¢do do projeto, como: o atraso na liberagdo do recurso
(descentralizagdo orgamentaria); as trocas de gestdo recorrentes no IVB nos anos de 2016, 2019 (2x), 2020
e 2021, o que resultou na mudanca de diretores e fiscais de contrato; a elaboragdo de novos termos de
referéncia para compras, o que resultou em nova pesquisa de precos; além dos entraves nos processos

licitatérios, com licitagdes fracassadas, desertas e canceladas.

Os conselheiros solicitaram o envio de documentagdo atualizada contendo: cronogramas de
metas e ag¢des; cronograma financeiro; e justificativa dos entraves nos ultimos seis anos. A Geréncia de
Fitoterapicos do IVB atualizou a documentagdo e encaminhou para o CES/RJ. Em 28 de outubro, foi
realizada a REUNIAO EXTRAORDINARIA 13/2021 do CES-RJ, na qual o item 4. “Aprovacdo - documentacio
a respeito do Projeto Fitoterapicos”, enviado previamente por solicitagdo no Pleno de 27/07/2021 de

inclusdo na pauta, foi retirado desta.

Houve entendimento pelo Conselho de que a proposta de alteragdo do projeto envolvia
alteragdo da meta do PES 2020-2023, visto que, além da mudanca de local de fabricac¢do, a proposta trazia
a reducdo do numero de fitoterapicos para registro, justificada pela majoragdo de valores dos materiais
de laboratdrio, equipamentos, insumos e excipientes farmacéuticos em decorréncia da pandemia de
COVID-19. Foi- nos orientado executar o projeto sem a redugdo do numero total de fitoterapicos. A equipe

gestora reitera seu empenho para que o éxito do projeto seja alcangado.

Considerando todo exposto com o advento da pandemia em 2020 e 2021 as atividades

presenciais de bancada foram prejudicadas.

ACOES FINALISTICAS Realizacdo de Testes para Prevengdo de Doengas Infecciosas Cronico-

Degenerativas/ Producdo e Realizagdo de Testes e Produtos Laboratoriais.

PRODUTOS:

o 4174 - Teste diagndstico para doenca infectocontagiosa, Realizado;

. 5603 - Teste Bioquimico Realizado;

. 6066 - Teste Molecular para Doenga Infectocontagiosa/Exantematica Realizado.
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Esta gestdo assumiu o IVB com o laboratério Biomarc desmontando e desabilitado de suas
licengas sanitarias para a realizagdo dos exames de sangue em papel filtro e para continuidade do
laboratério seria necessario a regularizagdo junto ao Orgdo Regulamentador, SUVISA Municipal, que

disponibiliza checklist para documentagdo necessaria para abertura do processo;

Considerando que o IVB estd focado na retomada da fabrica de Soro e toda a equipe
técnica/regulatdria estd envolvida neste processo de retomada visto que o IVB tem 02 (dois) contratos
atrasados com Ministério da Saude, e toda tramitagdo de regularizagdo do Biomarc demandaria o
recrutamento do Arquiteto, Garantia da Qualidade e Assuntos Regulatérios tornando o processo mais

demorado, a atual gestdao optou tecnicamente pela descontinuidade do laboratério Biomarc.
Cabe informar que essa meta devera ser retirada dos préximos planejamentos orgamentarios.

Fundacdo Saude do Estado do Rio de Janeiro — FSERJ: A Diretoria de Planejamento e Gestdo,

apresenta texto analitico sobre as a¢Ges relacionadas a Meta 1.16.2 da Programacdo Anual de Saude (PAS)

2021, com foco no 32 quadrimestre.

No 392 quadrimestre a Fundac¢do Saude (FSERJ), por meio do Contrato de Gestdo (CG) 02/2021
gerenciou unidades com metas estabelecidas pela Secretaria de Estado de Saude (SES), atingindo um
alcance de 94%, sendo superior aos resultados obtidos no 12 e 22 quadrimestre (78,5% e 92,5%
respectivamente). Alinha-se a este resultado o processo de recuperagdo das a¢Ges de saude pactuadas
no referido contrato, atrelada a evolugdo dos indices de vacinagdo no Estado do Rio de Janeiro,
possibilitando a reabertura de leitos de cirurgias eletivas bem como a retomada das consultas
ambulatoriais, entretanto, ainda insuficientes para atingir patamares registrados no periodo pré-
pandemia. Observa-se no quadro representativo a seguir, onde constam parte das metas pactuadas no
referido CG, que os resultados de consultas e procedimentos ambulatoriais foram os mais atingidos pela
pandemia de COVID-19 e que estd ocorrendo uma gradual ascensdo que devera ser sentida no préoximo
periodo de avaliacdo do ciclo do PES. Além disso, importante frisar que no mesmo periodo os leitos de
CTl exclusivos de COVID do HECC, HEAN e IETAP foram revertidos para atendimento da demanda do perfil

das respectivas unidades.

PRODUGAO DAS UNIDADES E DEMAIS AGOES RELACIONADAS A META 1.16.2

Instituto Estadual de Previsdo Previsio por cumprimento da
Cardiologia Aloysio Anual Quadrimestre Resultado 32 QUAD.|meta no 32
de Castro — IECAC QUAD.
Consultas

ambulatoriais 48.000 16.000 9.117 57,00%
realizadas
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procedimentos 960 320 527 164,70%
cirargicos
Ecocardiografias 6.000 2.000 2.603 130,20%
Ergometrias 1200 400 505 126,30%
realizadas
Hemodinamicas 2400 800 742 92,80%
Instituto Estadual de .
Hematologia Arthur | Previsao Previsdo por cumprimento da
. . . . Resultado 32 QUAD.|meta no 32
Siqueira Cavalcanti — | Anual Quadrimestre QUAD
HEMORIO )
C It
onsuttas 48.000 16.000 15.555 97,20%
ambulatoriais
Bolsas de  sangue 75.000 25.000 34.119 136,50%
coletada
Instituto Estadual de .
Diabetes e | Previsao Previsao por cumprimento da

. . . . Resultado 32 QUAD. | meta no 32
Endocrinologia Luiz | Anual Quadrimestre

- QUAD.

Capriglione — IEDE
Consultas médicas
endocrinopatias
(diabetes,

. . 46.200 15.400 14.165 92,00%
endocrinologia,
metabologia, SOTA e
NAN)
Outros servigos
(atendimento 22.200 7.400 7.790 105,30%
multiespecialidades)
Outros servigos
(atendimento 16.800 5.600 5.678 101,40%
multiprofissional)
Internagdes clinicas 240 80 178 222,50%
Instituto Estadual de Previsdo Previsio bor cumprimento da
Doencas do Toérax Anual Quadrimes’;re Resultado 32 QUAD.|meta no 39
Ary Parreiras - IETAP QUAD.
Procedimentos 960 320 108 33,80%
ambulatoriais
Consultas
ambulatoriais (TBMR 900 300 314 104,70%
e MNT)
taxa de ocupacdo
hospitalar 50% 50% 49% 97,70%
(operacional)
Hospital Estadual Previsdo Previsio bor cumprimento da
Carlos Chagas - Anual Quadrimes,:re Resultado 32 QUAD.|meta no 3¢
HECC QUAD.
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69%

92,10%

Cirurgias

1.380

460

283

61,50%

Centro Psiquiatrico
do Rio de Janeiro —
CPRJ

Previsdao
Anual

Previsdao por
Quadrimestre

Resultado 32 QUAD.

cumprimento da
meta no 3¢
QUAD.

Consultas
ambulatoriais
psiquidtricas

2.400

800

1.997

249,60%

Consultas
ambulatoriais
psicoldgicas

2.400

800

1.261

157,60%

Consultas
ambulatoriais a
terceira idade
(PATER)

2.400

800

790

98,80%

Atendimentos
urgéncia/
emergéncia

4.800

1.600

2.063

128,90%

Ocupagdo hospital-
dia (diarias)

7.800

2.600

2411

92,70%

Visitas a domicilio

180

60

85

141,70%

taxa de ocupagao
hospitalar
(operacional)

75%

75%

100%

133,30%

Instituto Estadual de
Dermatologia
Sanitaria - IEDS

Previsdao
Anual

Previsdao por
Quadrimestre

Resultado 32 QUAD.

cumprimento da
meta no 3¢
QUAD.

Consultas
ambulatoriais
Dermatologia e
Hanseniase

4.800

1.600

1.695

105,90%

Consultas
ambulatoriais
médicas
multiespecialidades

1

2.000

4.000

2.387

59,70%

Consultas
ambulatoriais
multiprofissionais

1

2.000

4.000

4.436

110,90%

Curativos

7.800

2.600

4.319

166,10%

Hospital Estadual
Santa Maria - HESM

Previsdo
Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 32 QUAD.

cumprimento da
meta no 3¢
QUAD.

taxa de ocupagdo
hospitalar
(operacional)

50%

50%

96%

191,10%
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141

44,10%

Hospital Estadual
Anchieta - HEAN

Previsdao
Anual

Previsdao por
Quadrimestre

Resultado 32 QUAD.

cumprimento da
meta no 3¢
QUAD.

taxa de ocupagdo
hospitalar
(operacional)
Laboratério Central
do Estado do Rio de
Janeiro Noel Nutels -
LACEN

Previsdo
Anual

75%

75%

Previsdo por
Quadrimestre

48%

Resultado 32 QUAD.

63,70%

cumprimento da
meta no 3¢
QUAD.

Liberagdo, dentro do
prazo dos resultados
das amostras de
Imunologia

80%

80%

91%

114,00%

Liberagdo, dentro do
prazo dos resultados
das amostras de
Biologia Molecular

80%

80%

99%

123,20%

Liberagdo, dentro do
prazo dos resultados
das amostras de
Microbiologia

80%

80%

85%

105,90%

Liberagdo, dentro do
prazo dos resultados
das amostras de
Agua de Consumo
Humano

80%

80%

100%

125,00%

Liberacdo, dentro do
prazo dos resultados
das amostras de
Alimentos
(microscopia)

80%

80%

100%

125,00%

Liberagao, dentro do
prazo dos resultados
das amostras de do
volume de residuos
infectantes
produzidos e
tratados

85%

85%

100%

117,60%

Central Estadual de
Transplante -
CET/PET

Previsdao
Anual

Previsdo por
Quadrimestre

Resultado 32 QUAD.

cumprimento da
meta no 3¢
QUAD.

Taxa de
acompanhamento
de potenciais

doadores (ME)

100%

100%

100%

100,00%
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taxa de efetivagdo de
doagdo de drgdos
Disponibilizar 4200
vagas em
capacitagao nas | Previsdao Previsdao por
unidades sob gestao | Anual Quadrimestre
e apoiadas pela
FSERJ.

vagas
disponibilizadas

30% 30% 38,08% 126,90%

cumprimento da
Resultado 32 QUAD.|meta no 3°
QUAD.

4.200 1.400 527 37,60%

Operacionalizar a
cooperagao técnica,
material e de
recursos humanos
nos projetos da SES
e/ou celebrados
entre a SES/RJ e % de
Unidades Federais
de Saude e Hospitais
Universitarios

(HEER, IEISS, CER,
NESM, NAT, CRLS,

PPC,

HFA, HFB, HFCF, HFI, | Previsio Previsio por[ . @ 30QuAD ;“‘:t':"m::m :f

HFL, HFSE e INTO) | Anual Quadrimestre B ) )
QUAD.

Unidades apoiadas 14 14 16 114,30%

Destaca-se que nesse 32 quadrimestre a FSERJ absorveu unidades de salude, que antes estavam
sob a gestdo de OrganizagBes Sociais (OSS), como parte do processo de mudanga do modelo de gestdo
apresentado pelo Governo do Estado. Nesse periodo foram publicadas resolugdes autorizando a
transferéncia integral de unidades para a FSERJ, assinado o 22 termo aditivo e elaborado o 32 termo
aditivo, sendo que, efetivamente, passou-se a administrar mais de 17 unidades hospitalares, de

diagndstico e pré-hospitalares, sendo, em sua maioria, UPAs 24H.

Ressalta-se que diante da perspectiva de maior demanda, houve grande impacto na gestdo
administrativa desta FSERJ, sendo necessario grandes esforcos para evitar solugdo de continuidade nas
unidades recém absorvidas, principalmente na elaboragdo dos processos licitatérios e administrativos de
contratagdo de servigos e pessoal, visto esta FSERJ, por ser parte integrante da Administragdo Indireta,

ndo dispor da mesma flexibilidade e ferramentas gerenciais das OSS.

Conselho Estadual de Saude — CES: informa que o Conselho Estadual de Saude RJ, atualmente,

encontra-se em tramite para processo eleitoral referente ao mandato triénio 2022/202 e que, tdo logo
seja finalizado o referido processo eleitoral e haja a nova composicao definida, o mesmo seguird os

devidos tramites conforme encaminhado.
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Comissao de Intergestores Bipartite — CIB: A ac¢do da CIB-RJ passivel de monitoramento esta

localizada na meta 2.2.1 — Promover a cooperagao, a concentragdo e a atuagdo conjunta da Secretaria
estadual de Saude e das Secretarias Municipais de saide na gestdo do SUS, por meio das interagGes
intergovernamentais nos espagos de governanga bipartites regionais (CIR) e estadual (CIB). A agdo em
questdo é: “Acdo n°1 — Realizar 12 reuniGes da Comissdo Intergestores Bipartite- CIB, precedidas de 12
reunides da Camara Técnica”. O resultado no 3°RDQA foi alcangado, com a realizagdo de 04 reunides da
Camara Técnica e 04 reunides ordinarias da CIB-RJ. Em relacdo aos desdobramentos relacionados a
pandemia de COVID-19, todas as reunides da CT e Ordinarias da CIB-RJ realizadas no ano de 2021 foram

realizadas em formato de webconferéncia, com apoio do COSEMSRJ.

Para contribuir na confec¢do do Relatdrio Anual de Gestdo (RAG) do ano de 2021 listamos abaixo
as acOes importantes realizadas no ambito da secretaria executiva e da Comissdo Intergestores Bipartite

do Estado do Rio de Janeiro.

Foram realizadas ao longo de 2021, 12 reunides de Camara Técnica, 11 reunides ordindrias da
CIB-RJ e 01 reunido de acolhimento aos novos gestores municipais. Esta reunido foi realizada em

substituicdo a primeira reunido ordinaria, pois o COSEMS-RJ estava passando por seu processo eleitoral.

No primeiro quadrimestre de 2021 ocorreu a reativagdo do cargo de Secretario Executivo da
Comissdo Intergestores Bipartite (CIB-RJ) por parte da Secretaria de estado de Saude (SES-RJ). Das
atribuigBes inerentes ao cargo destacamos a de organizar as reunides de Camara Técnica (CT) e da CIB-RJ
além de secretariar o presidente/suplente da CIB-RJ. Foi revisto o fluxo para a solicitagdo de pautas nas
reunides da Camara Técnica e Ordindrias da CIB-RJ, sendo este apresentado nas duas reunibes e
amplamente divulgado na SES e no COSEMS. Outra agdo iniciada neste quadrimestre e finalizada no
quadrimestre seguinte foi a avaliagdo das principais atividades da CIB-RJ que levou a consulta e
operacionalizagdo do regimento interno em vigor da CIB-RJ. Esta a¢do resultou na extin¢do, a partir de
maio de 2021, das Deliberag6es Conjuntas CIB/COSEMS Ad Referendum, uma vez que estava previsto em
regimento as DeliberagGes CIB Ad Referendum, que continuam a ser assinadas pelo Presidente da CIB-RJ
e Presidente do COSEMS-RJ e validadas na reunido ordinaria da CIB subsequente. No segundo
quadrimestre também foi realizada, em parceria com o COSEMS -RJ e Assessoria Técnica da SGAIS/SES-RJ
esclarecimentos aos gestores municipais acerca dos prazos e legislagdo pertinente a solicitagdo de
emendas parlamentares, com esclarecimento também dos fluxos para a tramitagdo na SES-RJ das

solicitacGes para pactuag¢dao em CIB.

Ainda neste quadrimestre foram iniciadas agendas para atualizagdo do site e da logomarca da
CIB-RJ. Estas a¢Bes acontecem em parceria com a ASCOM/Design e com a equipe de Tl da SES-RJ e foram

realizadas também ao longo do terceiro quadrimestre.
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Em relagdo as publicagdes de Deliberages CIB Ad Referendum, vimos no primeiro quadrimestre
que as principais solicitagdes foram relacionadas ao enfrentamento a pandemia do Covid-19 com a
atualizagdo da Planilha de leitos de UTl e enfermaria para o enfrentamento a COVID-19e as a¢des de
imunizagdo. No segundo e terceiro quadrimestres, as solicitagdes mais frequentes eram referentes a

solicitagdo de emendas parlamentares e repasses estaduais para os municipios.
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