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IDENTIFICACAO
INFORMAGCOES TERRITORIAIS
UF: RJ

Estado: Rio de Janeiro

Area: 521,12 km?

Populagdo: 823.302 hab

SECRETARIA DE SAUDE

Nome do érgdo: Secretaria Municipal de Saude de Nova Iguacu
Numero CNES: 6212131

CNPJ: 29.138.278/0001-05

Endereco: Rua Antonio Wilman, 230 Centro — NI

E.mail: semus@semus.novaiguacu.rg.gov.br

Telefone: (21) 3773-3037

Fonte: Secretaria Municipal de Saude

INFORMACOES DA GESTAO
Prefeito: Rogério Martins Lisboa
Secretario de Saude em Exercicio: Luiz Carlos Nobre Cavalcanti

Telefone secretario: (21) 3773-3037

Fonte: Secretaria Municipal de Saude

FUNDO DE SAUDE

Lei de criagdo: 1884

Data da criagdo: 18/04/1991
CNPJ: 10.497.795/0001-49
Natureza Juridica: Publica

Nome do Gestor do Fundo: Luiz Carlos Nobre Cavalcanti

Fonte: Secretaria Municipal de Saude



PLANO DE SAUDE
Periodo do Plano de Saude: 2018-2021

Status do Plano: Aprovado

Fonte: Secretaria Municipal de Saude

INFORMAGOES SOBRE REGIONALIZAGAO

3 Area Populagao _
Regiao (Km?) .(Hab) - Densidade
Estimada 2018
Baia da llha Grande 2.103,30 254.042 120,78
Baixada Litoranea 2.707,10 715.500 264.3
Centro Sul 3.221,30 323.097 100,3
Médio Paraiba 6.191,50 865.769 139,83
Metropolitana | 3.466,40 9.982.883 2879,9
Metropolitana Il 2.714 10 1.974.910 727,65
Noroeste 5.897,10 333.091 56,48
Norte 9.220,80 859.677 93,23
Serrana 8.258,20 922.396 111,69

Fonte: Secretaria Estadual de Saude

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

Intrumento Legal de Criagcéo: Lei 2388 de 25/04/2007
Endreco: Rua Dom Walmor, 234 5° andar Centro Nova lguagu
E-mail: conselhosaudeni@gmail.com

Telefone: 21 2667-2509

Nome do Presidente: Daniel Coelho

. Usuarios 12
Nurlr;er_o de Gestao 4
cOnseinelros por Trabalhadores 6

segmento
Prestadores 2

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Nova Iguagu
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CONSIDERAGOES INICIAIS

A gestao de saude municipal esta enquadrada no modelo de Gestao Plena.

O Relatério detalhado do quadrimestre € o instrumento de monitoramento e acompanhamento da
execucao da PAS. E deve conter, no minimo, as seguintes informagdes (Lei Complementar n° 141/2012
e Resolugdo do Conselho Nacional de Saude):

v" Montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

v" Auditorias realizadas ou em fase de execucdo no periodo e suas recomendacdes e

determinagdes;

v' Oferta e producdo de servicos publicos na rede assistencial prépria, contratada e conveniada,

cotejando esses dados com os indicadores de saude da populagdo em seu ambito de atuagao.

De acordo com Art. 36 § 5° da Lei complementar 141/2012 o gestor do SUS apresentara, até o
final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo
ente da Federacao, os relatérios quadrimestrais.

O Relatério do 2° quadrimestre 2021 demonstra as realizagdes das agdes e resultados obtidos em
funcdo das metas programadas conforme o Plano Municipal de Saude e da Programacao Anual de
Saude para o ano vigente. Este Relatério em meio fisico contempla as metas, acgles, servigos e
resultados alcangados da Secretaria Municipal de Saude. A Secretaria de Saude vem organizando seus
servigos no ambito geral e intensificando suas atividades ndo medindo esforgos para cumprir os prazos
preconizados na legislacao vigente.

Cabe também registrar que o periodo do quadrimestre do ano de 2021 continuamos vivenciando a
Pandemia do Novo Coronavirus (COVID-19) onde ainda tivemos que readaptar atividades de rotina para
enfrentarmos momento tao dificl vivenciado no Municipio, Estado e Pais.



INTRODUGCAO

Apresentamos o Relatério do 2° quadrimestre do ano de 2021 da Secretaria Municipal de Saude
de Nova lguacu.

Nova Iguagu € um municipio brasileiro do estado do Rio de Janeiro, localiza-se na Baixada
Fluminense, na regido Metropolitana 1 do Rio de Janeiro situado a 40 km da capital estadual. E a
segunda maior cidade da Baixada Fluminense, ficando apenas atras de Duque de Caxias. E considerada
“Cidade Mae” dos municipios da regido e “Capital da Baixada Fluminense”, pois, além de ser a cidade
mais antiga da Baixada, varias de suas provincias, freguesias e distritos, ao longo dos anos, buscaram
sua divisdo politica para municipalidades.

Esta localizada na zona tropical do pais e tem uma temperatura média anual de 30,2° C, com
vegetacao original predominante de Mata Atlantica. Segundo o Programa das Nagdes Unidas para o
Desenvolvimento (PNUD) e do Censo de 2010, tem indice de desenvolvimento humano municipal (IDHM)
de 0,713, estando abaixo da meédia estadual e da nacional no mesmo periodo (0,761 e 0,727,
respectivamente). De fato, ocupa apenas o0 41° lugar do Estado do Rio de Janeiro e 1514 ° lugar de IDHM
do pais. O IDHM é uma medida composta de indicadores de trés dimensdes do desenvolvimento
humano: longevidade, educacao e renda. O indice varia de 0 a 1. Quanto mais préximo de 1, maior o
desenvolvimento humano.

Historicamente € uma cidade dormitério, contudo vem mudando seu perfil s6cio econdémico nos
ultimos anos com instalacdo de importantes empresas no seu territério como a Compactor, Industrias
Granfino, Usimeca, Cimobras, Niely Cosméticos, Embeleze, Aroma do Campo, dentre outras. Possui
Centros de Ensino e pesquisas tais como: UNIG, UNIABEU, CEFET-RJ, SENAI, UGB, UNESA,
UNGRANRIO, Pdlo da Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro e etc.

Ha grandes e modernos conjuntos de edificios comerciais e residenciais de alto padrao,
implicando em um grande deslocamento terrestre e aéreo, em especial pelo Aero Clube de Nova Iguacu
ou Heliporto. A cidade é composta de varias galerias comerciais, shoppings, amplo calcadao comercial,
restaurantes com diversidades na gastronomia, empresas e etc. Além de toda esta importancia
econdmica Nova Iguacu € um notavel centro turistico da Regido Metropolitana 1. A Reserva Bioldgica do
Tingua, o Parque Municipal e Serra do Vulcdo configuram-se como grandes areas de preservacgao
ambiental e de pratica do voo livre, respectivamente, sendo relevantes pontos de visitagdo. O patriménio
histérico é constituido pelas ruinas de Iguagu Velho e Fazenda Sao Bernardino.

Nova Iguagu possui importantes centros de cultura, lazer e entretenimento: o Espago Cultural
Sylvio Monteiro (projetando a vida e a cultura iguaguana), o Nova Iguagu Futebol Clube (orgulho da
cidade), os polos gastrondbmicos da Via Light e do Baixa Iguacu (ou Baixo Pedreira), a Rua da Lama
dentre outros. Também ostenta o titulo de “berco do skate” no Brasil, j4 que tem a primeira pista

construida voltada para o esporte na América Latina.



DADOS DEMOGRAGICOS E DE MORBIMORTALIDADE: POPULAGAO ESTIMADA POR
SEXO E FAIXA ETARIA

A populacdo do municipio de Nova Iguacu no ano de 2020 esta estimada em 823.302 habitantes e

teve crescimento estimado médio de 0,27% ao ano conforme demonstra tabela abaixo:

Populacgao residente por Municipio € Ano

Municipio: 330350 Nova lguagu

Periodo: 2016-2020

Municipio 2016 2017 2018 2019 2020
330350 Nova Iguacu 814.319 816.546 818.875 821.128 823.302
Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE

Abaixo segue a estimativa da populagao por sexo e faixa etaria no ano de 2020:

Populacgao residente por Faixa Etaria e Sexo
Municipio: 330350 Nova Iguacgu
Periodo: 2020

Faixa Etaria Masculino Feminino Total

De 0 a 4 anos 30.199 28.802 59.001

De 5 a 9 anos 29.398 28.085 57.483
De 10 a 14 anos 27.009 25.995 53.004
De 15 a 19 anos 28.934 28.512 57.446
De 20 a 24 anos 34.320 34.548 68.868
De 25 a 29 anos 33.094 34.064 67.158
De 30 a 34 anos 30.133 31.658 61.791

De 35 a 39 anos 29.596 32.310 61.906
De 40 a 44 anos 28.584 32.087 60.671

De 45 a 49 anos 25.982 29.491 55.473
De 50 a 54 anos 24.647 28.200 52.847
De 55 a 59 anos 21.132 25.511 46.643
De 60 a 64 anos 17.694 22.011 39.705
De 65 a 69 anos 12.841 17.212 30.053
De 70 a 74 anos 9.080 12.566 21.646
De 75 a 79 anos 5.486 8.410 13.896
De 80 anos ou mais 5.457 10.254 15.711

Total 393.586 429.716 823.302

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE

A populacdo masculina apresenta um percentual de 47,80% da populacgao total e a feminina de
52,19%, seguindo o padrdo nacional da populagdo feminina ser naturalmente superior a populagao
masculina.

A faixa etaria com maior concentracdo populacional € a de 20 — 44 anos, considerada populacao
adulta e economicamente ativa, totalizando 320.394 habitantes e representando 38,91% da populacao
total.

A populagao idosa esta estimada em 121.011, representando 14,69% da populagéo total.



A piramide etaria esta representada na figura abaixo:

POPULACAO RESIDENTE - ESTUDO DE ESTIMATIVAS
POPULACIONAIS POR MUNICIPIO, IDADE E SEXO 2000-2020
(DATASUS, 2020)
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Percebe-se que a populagdo feminina € mais prevalente que a masculina, tendendo para o
padrao nacional. A base da piramide, populacao infantil, segue uma tendéncia maior para a populagao
masculina. O meio da piramide, populagao adulta, tende um alargamento considerado natural, sendo a
populagéo feminina um pouco maior que a masculina. O topo da piramide, populagéo idosa, apresenta
um achatamento natural seguindo o padrao nacional, sendo a populacao feminina mais numerosa, o que

denota uma expectativa de vida maior desse sexo.

NASCIDOS VIVOS
Os dados disponiveis no site da Secretaria Estadual de Sude do RJ para o municipio de Nova

Iguacu até o momento sdo de 5.714 nascidos vivcos residentes, conforme apresentado na tabela abaixo.

Nascidos Vivos no Estado do Rio de Janeiro
Nascimentos p/ residéncia mae por Ano do nascimento e Tipo de parto
Municipio de residéncia da mae: Nova Iguacu

Periodo: 2018-2021
Ano do nascimento Vaginal Cesareo Lgnprado ou Total
nao informado
2018 6266 5909 8 12183
2019 5798 5682 12 11492
2020 5174 5813 14 11001
2021 2769 2937 8 5714

Fonte: Sistema de Informag&es sobre Nascidos Vivos — SINASC:
2018 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ. Situacéo da base estadual em 09/08/2021,



com nascimentos ocorridos até agosto/2021.
2010 a 2017: Ministério da Saude MS. Situagdo da base nacional em 23/05/2019.

A rede municipal de atencdo primaria realiza o pré-natal das gestantes e as mesmas realizam seu
parto seja de baixo ou alto risco na Maternidade Mariana Bulhdes, classificada como Unidade hospitalar
de Alto Risco. As gestantes da Saude Suplementar e Particular procuram as Unidades privadas para
realizacdo do pré-natal e do parto, com destaque para as unidades Hospital Prontonil e Casa de Saude
Nossa Senhora de Fatima. A tabela seguinte, também com ultimos dados disponiveis de 2021,
representa os partos por tipo e por idade da gestante.

Nascidos Vivos no Estado do Rio de Janeiro

Nascimentos p/ residéncia mae por Faixa etaria da mae (9 fx) e Tipo de parto
Municipio de residéncia da mae: Nova Iguagu

Periodo: 2021

Ignorado
Faixa etaria da mae (9 fx) Vaginal Cesareo ou nao Total
informado
Menor de 15 anos 21 7 - 28
15 a 19 anos 573 230 1 804
20 a 24 anos 907 659 5 1571
25 a 29 anos 672 801 1 1474
30 a 34 anos 354 680 - 1034
35 a 39 anos 184 422 1 607
40 a 44 anos 55 132 - 187
45 a 49 anos 2 6 - 8
50 anos e mais 1 - - 1
Total 2769 2937 8 5714

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos - SINASC:

2018 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ. Situacdo da base estadual em 09/08/2021,
com nascimentos ocorridos até agosto/2021.

2010 a 2017: Ministério da Saude MS. Situacéo da base nacional em 23/05/2019.

Quanto ao tipo de parto percebe-se que a maioria sdo PARTOS CESAREOS com 2937 partos
representando 51,40% do total dos partos e depois o parto nirmal com 2769 partos representando
48,45% do total dos nascidos vivos.

E também importante descriminar as idades das gestantes no municipio, apresentadas em ordem
descrescente :

1) Gestantes 20-24 anos 1571 partos representando um total de 27,49% dos partos e sendo a
maioria de parto vaginal.

2) Gestantes 25-29 anos 1474 partos representando um total de 25,79% dos partos, maior parte
de parto cesareo.

3) Gestantes 30-34 anos 1034 partos representando um total de 18,09% dos partos sendo a
maior parte de parto cesareo.

4) Gestantes 15-19 anos 804 partos representando um total de 14,07% dos partos e sendo a

maioria de parto vaginal.



5) Gestantes 35-39 anos 607 partos representando um total de 10,62% dos partos e sendo a
maioria de parto vaginal.

6) Gestantes 40-44 anos com 187 partos representando um total de 3,27% dos partos e sendo a
maioria de parto cesareo.

7 ) Gestante menoir de 15 anos foram 28 partos sendo a maioria parto vaginal

A maioria dos partos concentram-se na populacdo considerada adulta. E preocupante o
percentual de partos na populacao pré-adolescente e adolescente (10 a 19 anos), o que indica a
necessidade de agdes preventivas e corretivas para a conscientizacdo sobre violéncia infantil, assim
como dos transtornos da gravidez na adolescéncia.
Nascidos Vivos no Estado do Rio de Janeiro
Nascimentos p/ residéncia méae por Faixa etaria da mée (9 fx) e Tipo de gravidez

Municipio de residéncia da méae: Nova lguagu
Periodo: 2021

. - u Tripla

E(a;lxa etaria da mée (9 Unica Dupla mzis nEQ%r%c:ron ggo Total
Menor de 15 anos 28 - - - 28
15 a 19 anos 798 5 - 1 804
20 a 24 anos 1545 25 - 1 1571
25 a 29 anos 1443 31 - - 1474
30 a 34 anos 998 33 3 - 1034
35 a 39 anos 589 16 - 2 607
40 a 44 anos 184 1 - 2 187
45 a 49 anos 8 - - - 8
50 anos e mais 1 - - - 1
Total 5594 111 3 6 5714

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos - SINASC:
2018 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ. Situacdo da base estadual em
09/08/2021, com nascimentos ocorridos até agosto/2021.

Quanto ao tipo de GRAVIDEZ percebe-se que a maioria sdo de gestacao unica, representando
97,89% do total dos nascidos vivos, seguida pela gestagao dupla, representando 1,94%.

PRINCIPAIS CAUSAS DE INTERNAGCOES (MORBIDADE HOSPITALAR)
Os dados disponiveis no tabnet do DATASUS das internagdées do municipio no 2° quadrimestre de
2021 (Janeiro — Junho) encontram-se representados na tabela abaixo:

Morbidade Hospitalar do SUS - por local de residéncia - Rio de Janeiro
Internagdes por Capitulo CID-10 e Sexo

Municipio: 330350 Nova lguacgu

Periodo: Jan-Jun/2021

Capitulo CID-10 Masc Fem Total

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1554 1360 2914

Il. Neoplasias (tumores) 360 627 987




::Tl{uaﬁgrgas sangue 6rgaos hemat e transt 76 102 178
IrXétEboéeliT:gass enddcrinas nutricionais e 92 93 185
V. Transtornos mentais e comportamentais 20 15 35
VI. Doencgas do sistema nervoso 76 94 170
VII. Doengas do olho e anexos 34 31 65
VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastodide 5 12 17
IX. Doencas do aparelho circulatério 570 522 1092
X. Doencas do aparelho respiratério 652 519 1171
XI. Doengas do aparelho digestivo 512 424 936
XIl. Doencgas da pele e do tecido subcutaneo 182 126 308
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 116 126 242
XIV. Doencgas do aparelho geniturinario 337 373 710
XV. Gravidez parto e puerpério 1 4654 4655
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 387 370 757
z:(r\cl)lrlr.]lg/I:SIg ﬁfiggsdeformld e anomalias 97 64 161
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 152 90 242
)e()l(?[(érhzzoes enven e alg out conseq causas 1539 795 2264
XXI. Contatos com servicos de saude 198 132 330
Total 6960 10459 17419

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

No periodo de janeiro a junho de 2021 tivemos 17.419 internacdes.

As seis principais causas de internacdes seguem descritas abaixo em ordem decrescente:

A principal causa de internagao no municipio esta relacionada ao parto e gravidez com um total
de 4.655 internacdes representando 26,72 do total das internagdes.

A segunda causa de internagao foi relacionada a doencas infecciosas e parasitarias com um
total de 2.914 internagdes, o que representa 16,72% do total das internacdes. A populacao mais atingida
neste capitulo &€ a de 50-69 anos com 928 internagdes representando 31,84% das internacdes deste
agravo, seguida da populacdo infantil de 0-4 anos com 791 internagdes representando 27,14% das
internagdes deste agravo. Tal evidéncia pode sugerir saneamento basico deficiente nas localidades que
vivem,

A terceira causa de internacao foi relacionada a lesdes e causas externas com um total de
2.264 internacdes, que representa 12,99% do total das internacbes. Percebe-se que a populacio
masculina estd mais exposta aos riscos deste capitulo representando 67,97% enquanto as mulheres
representam 32,02% deste agravol. Dentre essas internagées podem-se caracterizar os acidentes
automobilisticos, quedas de bicicletas, atropelamentos e etc.

A quarta causa de internacgao foi relacionada a doencas do aparelho respiratério com um total
de 1.171 internagdes, representando 6,72% do total das internagdes. A populagdo mais atingida é de 0-4

anos representando 44,06% das internacbes deste capitulo, chamando a atencao para as pneumonias



neste agravo com 71,98% das internacdes, prioritariamente na populacao infantil.

A quinta causa de internagao foi relacionada a doencas do aparelho circulatério com um total de
1.092 internagdes, que representa 6,26% do total das internacdes. A populacdo mais atingida nesse
capitulo € a populacdo idosa, com681 internagdes representando 62,36% do total das internagbes deste
capitulo, predominando acidente vascular cerebral ndo especificado hemorragico ou isquémico seguido
do infarto agudo do miocardio e apos insuficiéncia cardiaca.

A sexta causa de internagéo foi relacionada a neoplasias com um total de 987 internacdes, que
representa 5,66% do total das internagdes. A populacdo mais atingida neste capitulo é a feminina com
627 internacdes representando 63,97% do total, predominando as neoplasias de mama e do utero.

As internagdes por COVID 19 nao aparecem identificadas na na tabela de Morbidade do
DataSUS acima por terem sido monitoradas em um painel especifico da doenca.

PRINCIPAIS CAUSAS DE OBITOS (MORTALIDADE RESIDENTES)

Obitos no Estado do Rio de Janeiro

Obitos por residéncia por Causa do 6bito - capitulo e Sexo
Municipio de residéncia: Nova Iguagu

Periodo: 2021

Causa do 6bito - capitulo Masc Fem Total
Capitulo 1 - Algumas doengas infecciosas e parasitarias 741 671 1412
Capitulo 2 - Neoplasias [tumores] 187 238 425
Capitulo 3 - Doencas do sangue e dos érgaos

" . e 13 19 32
hematopoéticos e alguns transtornos imunitarios
Capitulo 4 - Doencas endocrinas, nutricionais e metabdlicas 91 115 206
Capitulo 5 - Transtornos mentais € comportamentais 10 4 14
Capitulo 6 - Doencas do sistema nervoso 30 22 52
Capitulo 8 - Doencas do ouvido e da apéfise mastoéide 1 - 1
Capitulo 9 - Doencas do aparelho circulatério 393 354 747
Capitulo 10 - Doencgas do aparelho respiratério 182 160 342
Capitulo 11 - Doencas do aparelho digestivo 66 40 106
Capitulo 12 - Doencas da pele e do tecido subcutaneo 13 17 30
Capitulo 13 - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido 3 > 5
conjuntivo
Capitulo 14 - Doengas do aparelho geniturinario 55 51 106
Capitulo 15 - Gravidez, parto e puerpério - 5 5
Capitulo 16 - Algumas afecg¢bes originadas no periodo

: 18 15 33

perinatal
Capitulo 17 - Malformacgdes congénitas, deformidades e 8 12 20
anomalias cromossémicas
Capitulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de

e R " 310 261 571
exames clinicos e de laboratério, ndo classific
Capitulo 20 - Causas externas de morbidade e de mortalidade 197 49 246
Total 2318 2035 4353

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM:
2011 em diante: Secretaria Estadual de Saude - SES/RJ. Situacédo da base estadual em 03/08/2021,



com Obitos ocorridos até agosto/2021. Dados passiveis de alteracdes.
1996 a 2010: Ministério da Saude MS. Situagdo da base nacional em 23/05/2019.

Os dados apresentados de ébitos por capitulo apresentados na tabela acima sao referentes ao
ano de 2021 de acordo com o SIM da base Estadual gerado em 03/08/2021 totalizando 4.353 6bitos. As
seis principais causas de morte registradas, de acordo com capitulo e sexo, seguem abaixo:

A 12 causa - 1.412 o6bitos por Algumas doencas infecciosas e parasitarias com 32,43% em
relacdo ao total de o6bitos. A populacdo idosa com 843 internacdes representando 59,70% dos &bitos
deste capitulo.

A 22 causa - 747 bbitos por doencas do aparelho circulatério com 17,16% em relagcéo ao total de
obitos. A populagido idosa com 561 6bitos € a mais afetada representando 75,10% dos ébitos deste
capitulo.

A 3° causa- 571 &bitos do capitulo Sinais e achados anorm ex clin, tendo 13,14% em relagdo ao
total dos oObitos. Estes obitos sugerem causas mal definidas nas declaragées de 6bitos, o que indica
necessidade de capacitacdo dos profissionais médicos no preenchimento da declaracao de ébito, ja que
esse indicador consta em pactuacao interfederativa visando a melhoria dos registros. Cabe também dizer
que a populagao idosa é a mais atingida neste capitulo, o que pode sugerir que esses 6bitos ocorreram
sem assisténcia médica.

A 42 causa - 425 o6bitos por neoplasias com 19,76% em relacado ao total dos 6ébitos, atingindo
mais a populagédo feminina. Os obitos predominantes sao outras neoplasias malignas, seguidos Neopl
malig da traquéia, bronquios e pulmdes e neoplasia maligna do célon, reto e anus.

A 5° causa — 342 ébitos por doengas do aparelho respiratério com 7,85% do total dos ébitos. A
maior ocorréncia de 6bitos neste agravo foi por pneumonias e Influenza.

A 6° causa - 246 6bitos do capitulo causas externas representando 5,65% em relacéo ao total
dos obitos. Este € um indicador que implica diretamente na violéncia do municipio. A maior ocorréncia de
mortes devido a causas externas encontra-se na populacdo masculina, representando 80,08% do total
deste capitulo, o que indica que este grupo alvo encontra-se mais exposto aos riscos neste capitulo.

DADOS DE PRODUCAO NO SERVICO SUS
De acordo com os dados disponiveis no site do Ministério da Saude: TABNET DATASUS referente ao

periodo de janeiro a junho de 2021estao representados nas tabelas abaixo de acordo com sua natureza.
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As produgdes dos dados de informagoes hospitalares sao inseridas no sistema oficial do Ministério da

saude utilizado pelo municipio.

PRODUGAO DE ATENGAO BASICA

De acordo com o site do Departamento de Aten¢ao Basica do Ministério da Saude (E-GESTOR) os
dados ainda sao referentes ao ano de 2020 em 12/2020 o municipio contava com 113 equipes de Saude
da familia vinculadas a uma Equipe da Estratégia Saude da Familia, 60 equipes na Atencdo Basica
Tradicional (ESF equivalentes - equipes com carga horaria de cirurgido dentistas a partir de 40 h) e 0
equipes em funcio da adesdo ao PMAQ (ESF parametrizadas).

A estimativa da populacao coberta pelas equipes de Saude da familia na Atencao Basica (AB) era
de 570.550 pessoas. Desse total, a estimativa de cobertura da populagéo por equipes de Saude da familia
vinculadas as Equipes de Saude da Familia (ESF) era de 389.850 pessoas.

Populagao coberta — AB=69,47%

Populagao coberta— ESF=47,48%

Populacido do municipio (IBGE)= 821.128

Em 11/2020 o municipio contava com 598 Agentes Comunitarios de Saude (ACS).
A estimativa da populagio coberta pelos ACS era de 343.850 pessoas.
Populagao coberta ACS—41,48%

A rede de saude bucal de acordo com os dados disponiveis no sistema em 11/2020 o municipio
contava com 29 equipes de Saude Bucal vinculadas a uma Equipe da Estratégia Saude da Familia, 32
equipes na Atencao Basica Tradicional (ESFSB equivalentes - equipes com carga horaria de cirurgido
dentistas a partir de 40 h) e 0 equipes em funcio da adesdo ao PMAQ (ESFSB parametrizadas).

A estimativa da populacdo coberta pelas equipes de Salde Bucal na Atencido Basica (AB SB) era de
195.300 pessoas. Desse total, a estimativa de cobertura da populacdo por equipes de Saude Bucal
vinculadas as Equipes de Saude da Familia (ESFSB) era de 100.050 pessoas.

Populagao coberta— AB SB= 23,42%

Populagao coberta— ESFSB=12,18%

Populagido do municipio (IBGE)= 821.128

PRODUCAO DE EMERGENCIA E URGENCIA POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS
A rede de urgéncia e emergéncia municipal € composta por 04 Unidades de Pronto atendimentos,
01 hospital especializado, 01 hospital geral e 10 Unidades Méveis de Urgéncia e Emergéncia e toda sua

producao é inserida nos sistemas oficiais do municipio.

PRODUGAO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL POR FORMA DE ORGANIZAGAO



A rede de atencio psicossocial municipal de acordo com os dados do SCNES & composta por
dispositivos do CAPS (CAPS Ill adulto, CAPSi infantil, CAPS AD), Consultério de rua, Residéncias
Terapéuticas e Emergéncia Psiquiatrica e sua producdo também é inserida nos sistemas oficiais do

municipio.

PRODUGAO DE ATENGAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E HOSPITALAR POR
GRUPO DE PROCEDIMENTOS

A rede de atencdo ambulatorial especializada e hospitalar municipal/publica € composta por 09
ambulatérios/clinicas especializadas, 01 hospital especializado, 01 hospital geral, 03 Policlinicas e 02
pronto atendimentos de gerencia estadual/federal. E toda producao dessa rede de saude é inserida nos

sistemas oficiais do municipio.

PRODUGCAO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
A producao da Assisténcia Farmacéutica € inserida no Hérus sistema oficial do Ministério da
Saude.

PRODUCAO DE VIGILANCIA EM SAUDE
A producao da Rede de Vigilancia em saude € inserida no sistema oficial do Ministério da Saude.
De acordo com um resumo do Boletim Epidemiologico do Municipio n® 34-2021 até o periodo de
28 de agosto de 2021 acumuladamente a Secretaria Municipal de Saude notificou 53.143 casos para
Investigacao de possiveis infecgdo humana pela COVID 19, destes 26.847 residentes foram confirmados
para COVID 19 e 3.964 pacientes nao residentes confirmados dentro destes 1.910 pacientes residentes
vieram a ébitos ocorreram ainda 244 6bitos de pacientes nao residentes.
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POR TIPO DE ESTABELECIMENTO E GESTAO E POR NATUREZA JURIDICA

Na base de dados do sistema aparecem 1038 unidades cadastradas sendo 04 de geréncia
estadual/federal, 95 entidades de geréncia municipal, 01 de geréncia publica (outros), 537 gerenciadas
por Demais entidades privadas, 17 unidades gerenciadas por entidades sem fins lucrativos e 384
unidades gerenciadas por pessoas fisicas.

Observa-se no territério do municipio uma grande variedade de servigos ofertados de baixa a alta
complexidade. As buscas de alternativas dentro da regido sdo para os atendimentos mais especializados
e complexos ainda nao disponiveis no municipio. O SCNES vem sendo atualizado de acordo com a

implantagao dos novos servigos sejam de ambito publico ou privado.

CONSORCIOS EM SAUDE
O municipio possui vinculo com o CISBAF - Consoércio Intermunicipal de Saude da Baixada

Fluminense que sua sede se encontra localizada no Municipio.

PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS

O quadro dos colaboradores é passivel de alteracées conforme licenga médica, licenca sem
vencimento.

As atualizacbes dos profissionais no CNES sao realizadas de acordo com solicitacdes de

alteracdes, exlcusdes e inclusdes encaminhadas ao Departamento de Contas Médicas do municipio.

PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE

A Programacdo Anual de Saude foi elaborada juntamente com os técnicos, gestores e Conselho
de Saude, sendo deliberado e aprovada pelo conselho municipal de saiude. O monitoramento das
metas pactuadas e programadas vem sendo monitorado e acompanhados pelos responsaveis e equipe
de cada area técnica.

INDICADORES DA PACTUAGAO INTERFEDERATIVA

Considerando ainda a Pandemia do novo Coronavirus que estamos vivenciando conforme
determinacgdes Oficiais da Organizacdo Mundial de Saude, Ministério da Saude, Secretaria Estadual de
Salde e Decretos Emergenciais Publicados pelo Prefeito do Municipio de Nova Iguagu. E importante
ressaltar que as metas pactuadas estdo sendo acompanhadas no quadrimestre pelo responsavel e
equipe da area técnica e as avaliagdes do cumprimento ou ndo das metas serao justificadas ao término

do ano.

AUDITORIAS

Segundo informagdes ndo houve auditorias no quadrimestre de 2021.



ANALISE E CONSIDERAGOES GERAIS

Apesar de passado um ano do inicio da pandemia da COVID 19, a chamada “normalidade” ainda
nao foi reestabelecida no Brasil. Determinagdes oficiais da Organizacdo Mundial de Saude, do Ministério
da Saude e da Secretaria Estadual de Saude comprovam que estamos vivenciando época do “novo
normal’, no qual certas restricbes se fazem necessarias. Localmente, publicagbes de Decretos
Emergenciais no Diario Oficial do Municipio pelo Prefeito de Nova Iguacu demonstram essa “nova
normalidade”, em especial o decreto n® 11.893 de 17 de margo de 2020 que versa sobre a situagao de
emergéncia e dispde as medidas de prevencao e enfrentamento a propagacido do novo coronavirus
(COVID-19) no ambito municipal e sua atualizacao pelo decreto n® 12.269 de 24 de marco de 2021.

Também é digna de nota a substituicdo do Secretario Municipal de Saude em maio de 2021 com
reformulagéo do quadro das equipes de gestores e técnicos da Secretaria Municipal de Saude.

Garantindo o principio da continuidade de servigo publico, conforme os principios norteadores da
Administragdo Publica previstos no artigo 37 da Carta Magna de 1988, a gestdo e sua equipe técnica
vem reorganizando, restruturando, acompanhando e monitorando o desenvolvimento das acdes, metas,
servigos e dos investimentos em saude com intuito de alcangar melhorias nos indicadores de saude, no
acesso aos servicos € na qualidade da assisténcia prestada aos municipes com visibilidade e
transparéncia.

A Secretaria Municipal de Saude, juntamente com sua equipe, vem atuando em conjunto com
todos os setores da saude em busca de reorganizar e aperfeicoar o processo de contrugao da
elaboragao do Relatério Quadrimestral em conformidade com a legislagédo vigente e com a participagao
direta de técnicos, gestores e Conselho Municipal de Saude, visando a democracia e maxima
transparéncia no processo, ampliando e aperfeicoando a dindmica e metodologia do processo de

construgao dos instrumentos do Planeja SUS.
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RELATORIO DE INDICADORES DE SAUDE DA POPULAGAO

INTRODUCAO

A Vigilancia em Saude tem por objetivo a observagido e analise permanentes da situagédo de
saude da populagdo, articulando-se em um conjunto de agdes destinadas a controlar determinantes,
riscos e danos a saude de populagbes que vivem em determinadosterritérios,garantindo-se a
integralidade da atengdo, o que inclui tanto a abordagem individual como coletiva dos problemas de
saude.

Assim, a oferta e producdo de servicos publicos na rede assistencial prépria, contratada e
conveniada, precisam ser comparadas, confrontadas com os dados dos indicadores de saude da
populagéo, servindo de base ao planejamento a saude. Dessa forma, justifica-se a elaboracdo deste
capitulo contemplando o Il item do relatério detalhado quadrimestralde gestéo, pela Lei Complementar
Federal no. 141, de 13/01/12.

Este relatério foi elaborado pelos técnicos responsaveis pelos setores da Vigilancia em Salde,
Coordenadores e seus respectivos Superintendentes. Constam os dados de Informacdo em Saude;
Superintendéncias de Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Ambiental e da
Coordenacao da Saude do Trabalhador.

Os dados sdo de responsabilidade técnica de cada setor e organizadospeloNucleo de
Planejamento da SVS. No documento estdo contempladosos resultados parciais das metas do Pacto
Interfederativo, do PQAVS, de acdes presentes na Programacédo Anual de Saude (PAS), acrescidas de

outras agdes desenvolvidas na busca permanente de melhoria doservigo da Vigilancia em Saude.



SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE-ORGANOGRAMA

Gabinete

Nucleo de Pessoal da Subsecretaria de Vigilancia em Saude.

Centro de Informacgdes Estratégicas de Vigilancia em Saude - CIEVS

Nucleo de Informacdo em Saude- NIS

Programa Saude do Trabalhador.

Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria — SUVISA

Superintendéncia de Vigilancia Ambiental - SUVAM

o

o

Vigilancia de Fatores de Riscos Biologicos
Vigilancia de Fatores de Riscos N&o Biologicos

Superintendéncia de Vigilancia Epidemiologica — SVE

o

o

Geréncia de Supervisdo das Unidades Regionais de Vigilancia Epidemiologica
Geréncia de Vigilancia das Doengas Agudas

= Nucleo de Vigilancia das Zoonoses

= Nucleo de Vigilancia das Doengas Transmissiveis Agudas.

= Ndacleo de Vigilancia das Arboviroses
Geréncia de Vigilancia das Doencas Cronicas

= Ndcleo de Vigilancia da Tuberculose

= Ndcleo de Vigilancia da Hanseniase

= Nucleo de Vigilancia das DST/AIDS e Hepatites
Geréncia de Vigilancia das Infecgées Adquiridas em Estabelecimentos
Geréncia de Imunizagao

= Nucleo de vigilancia das Doengas Imunopreviniveis
Geréncia de Promocéo a Saude

= Nucleo de Prevencéo ao Tabagismo, Alcool e outras Drogas.

= Nucleo de Prevencao a Violéncia, Acidentes e Estimulo a Cultura da Paz.
Geréncia de Informagao, Educagéo e Comunicagao - GIEC
Geréncia de Vigilancia ao Obito

= Nucleo de Dados Vitais

= Comité Gestor de Vigilancia e Analise de Obito Materno Infantil e Fetal
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SVS — Subsecretaria de Vigilancia em Saude

Geréncia de Informacao em Saude

O setor além das atividades e atribuicdes de rotina, neste quadrimestre realizou auditoria das fichas de

vacinacéo digitadas pelo SUVAM.

SVS - Subsecretaria de Vigilancia em Saude
Programa Saude do Trabalhador

Diretriz 7 - Redugao dos riscos e agravos a saude da populagao, por meio das ag6es de promogao e
vigilancia em satde.
Objetivo 7.1 - Fortalecer a promogéo e vigilancia em saude.
Indicador de Quadrimestre _
Avaliagio 5 T Meta 2021 OBSERVACAO
Esse ano € um ano atipico devido a
Proporcéo de questao da pandemia relacionado a
preenchimento do COVID 19. Houve diminuigéo nas
campo “ocupacao’ 28.9 95% notificacdes e o repasse das
nas notificagbes de ' PQAVS informacdes, ex: até o presente
agravos relacionados momento do més de agosto sé nos
ao trabalho. chegaram 5 fichas.
A equipe participou de video
= N conferéncia, palestras e encontros
Proporgao' de acoes o o relacionados a S.T. Realizou agdes
desenvolvidas para a 30% 30% de Viailancia atendendo o MPT. E
saude do trabalhador € Vigilancia atendendo o )
acolhimento ao trabalhador que
estiveram em nosso setor.




- SUVISA -

Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria

>
~ Yisilancia
Sanitivia

Diretriz 7 - Redugao dos riscos e agravos a saude da populagao, por meio das agcées de promogao e vigilancia

em saude.
Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoc¢éo e vigilancia em saude.
. . Quadrimestre Meta R
Indicador de Avaliacao I m m 2021 OBSERVACAO
Proporcdo da melhoria de infraestrutura 0% 100% Pendente de espaco
comparada a realidade atual. ° (PAS) préprio
70% dos
estabelecimentos
Proporcdo dos estabelecimentos de saude, 100% cacigstrlgdo; fo;am
produtos de interesse a saude e de interesse a 0% (PAS/ Iscalizados. iy
saude cadastrados no CADSUVISA, ° por.centagemnao o
fiscalizados. PMS) maior po.rque algurls
estabelecimentos nao
funcionam em horario
integral
70% dos
estabelecimentos
cadastrados foram
Proporcéo dos estabelecimentos de industria, 100% fiscalizados. A
comeércio e manipulacéo de alimentos 70% (PAS/ porcentagemno foi
cadastrados no CADSUVISA, fiscalizados. PMS) maior porque alguns
estabelecimentos nao
funcionam em horario
integral
Numgro de capacitagao da equipe de 1 Néio houve capacitagao
fiscalizagéo dos estabelecimentos de saude e 0% (PAS) pelo municipio
produtos de interesse a saude.
Publicacao do cadigo sanitario atualizado 0% (Pl\S) Nj‘;’ ggg;’geopé’::i‘t:;%zo
Numero de capacitacdo da equipe de
fiscalizacdo dos estabelecimentos de saude, 0% 1 N&o houve capacitacéo
produtos de interesse a saude e de interesse a (PAS) pelo municipio
saude.
Numero de capacitacdo da equipe de ~ o a
filsfcaliztagéo dos estabelecimentos de 0% (PiS) Nao S;gvrijﬁi’é?;';agao
alimentos.
Atividades Realizadas
DESCRICAO MAI JUN JUL AGO TOTAL
INSP. ESTAB. SUJEITOS A VISA 273 315 280 265 1133
LICENC. ESTAB. SUJEITOS A VISA 123 148 76 90 437
RECEB. DENUNCIA 27 19 18 22 86
ATEND. DENUNCIA 19 12 12 16 59
INSP. SANIT. SERV. ALIMENTACAO 142 195 207 146 690
LICENC. SANIT. EM SERVICO ALIMENTACAO 49 87 65 27 228
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VIGIAGUA
Além das atividades descritas na avaliagdo de indicador, houve realizagdo de inspecdo nos Sistemas de
Abastecimento de Agua, Tingua, Rio D" Ouro e S&o Pedro.

VIGISOLO
Além das atividades descritas na avaliaggo de indicador,houve realizagdo de sete cadastros de Identificagéo de
Areas com Populagao Expostas a Solo Contaminado.

VIGIDESASTRES
Os agentes deste setor foram remanejados para o Vigisolo devido a pandemia.

: A s . e ‘0 ,
SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemiolégica ==

- NUCLEO DE VIGILANCIA DAS NOTIFICAGOES -

Diretriz 7 — Redugdo dos riscos e agravos a saude da populagdo, por meio das agées de promogao e

vigilancia em saude.

Objetivo 7.1 — Fortalecer a promocé&o e vigilancia em saude

Indicador de Quadrimestre pea OBSERVACAO
Avaliagédo
valaca | I n

Dados

r':lgtmg?\tiz ;’Iﬁ:ies sa;:gz 6 As informagdes constardo

PAS

UPAS contabiliz ( ) no Il RDQA 2021

ados

SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica
- GERENCIA DE VIGILANCIA DAS DOENGAS AGUDAS - k/

ViGilANCIA
Doencgas Transmissiveis Agudas, Zoonoses e Arboviroses

Diretriz 7 — Redugao dos riscos e agravos a saude da populagio, por meio das agées de promogio e
vigilancia em saude.
Obijetivo 7.1 — Fortalecer a promocao e vigilancia em saude
Indicador de Quadrimestre Meta
Avaliacéo I I m 2021

OBSERVACAO

Proporgéo de
casos de doencgas
de notificacdo
compulsoéria o 85%
imediata (DNCI) 90,66% (PQAVS)
encerradas em até
60 dias apos
notificacdo




SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG), CASOS RESIDENTES EM NOVA IGUAGU

SRAG NOTIFICADOS POSITIVOS OBITOS

MAIO 6620 2983 175

JUNHO 3727 1411 85

JULHO 4476 1709 63

AGOSTO 6760 2887 48

TOTAL 21583 8990 371
Fonte: SVE

| - NUCLEO DE VIGILANCIA DAS DOENGAS DE VEICULAGAO HIDRICA E ALIMENTAR

QUADRO 1 — MDDA (MONITORAMENTO DAS DOENGAS DIARREICAS AGUDAS) POR

FAIXA ETARIA / 2021

MESES <1 ano
MAIO 32
JUNHO 49
JULHO 48
AGOSTO 18
TOTAL 147

1-4
anos

131
254
219
86
690

Fonte: SIVEP DDA, atualizada em 19/8/2021

5.9 10
anos anos
ou >

66 582
118 739
77 618
48 317
309 2256

QUADRO 2- MDDA POR TIPO DE TRATAMENTO / 2021

MESES A
MAIO 766
JUNHO 1071
JULHO 891
AGOSTO 450
TOTAL 3178

B C
29 16
61 29
42 30
14 5
146 80

Fonte: SIVEP DDA, atualizada em 19/8/2021

IGNORADO
0

0
0
0
0

QUADRO 3 — BAIRROS COM MAIORES iNDICES DE CASOS /

Ignorado

NO-—-~-~0

TOTAL

811
1161
963
469
3404

2021
N° TOTAL DE
Uvs CASOS

CENTRO 82
POSSE 713
COMENDADOR SOARES 648
AUSTIN 1082
MIGUEL COUTO 168
CABUGU 56
KM 32 200
VILA DE CAVA 778

Fonte: SVE, atualizada em 19/08/2021

Total

811
1161
963
469
3404



QUADRO 4 - MDDA

POR UVS / 2021

BAIRROS MAIO |JUNHO |JuLHO  |AGosTo  |ToTAL
AUSTIN 108 103 571 67 849
o e 53 60 51 28 192
LA OF 50 56 89 47 242
iy 39 39 41 24 143
SANTA 27 34 46 22 129

Fonte: SVE, atualizada em
19/08/2021

QUADRO 5 - HEPATITE A (CASOS POSITIVOS) / 2021:

MESES TOTAL
MAIO 1
JUNHO 0
JULHO 0
AGOSTO 0
TOTAL 1

Fonte: SVE, atualizada em 19/08/2021

AGOES DESENVOLVIDAS:

- Recebimento de notificacdes e consolidacdo dos dados.
- Notificagdo no SINAN NET (hepatite A), SIVEP DDA (MDDA).
- Insercdo de amostras no GAL (sistema do LACEN) e acompanhamento de resultados para
encerramento dos casos.
- Educacao e orientacdo aos pacientes, escolas, populagdo em geral.
- Acompanhamento dos sistemas de informacdes.
[1 Dados em andamento, sujeitos a alteragdes (atualizados em 02/09/2021).
Responsavel pelas informacdes: ANA LUCIA TEIXEIRA



- NUCLEO DE VIGILANCIA DAS ARBOVIROSES-

Diretriz 7 — Redugao dos riscos e agravos a saude da populagdao, por meio das acdes de
promocao e vigilancia em saude.
Objetivo 7.1 — Fortalecer a promocéo e vigilancia em saude

'”:'Ca.do'[de Gatnestie Meta 2021 OBSERVACAO

valiacao | 1] m

Reducao de Desde o ano de 2020 e até o

obitos por dengue 100% 100 % mom_ento de 2021 todos os casos

/ ano (PAS/PMS) suspeitos de dengue evoluiram para
cura e nao obtivemos obitos.

Devido a pandemia tivemos dificuldades em acompanhar os casos, todos 0s casos suspeitos

evoluiram para cura e nao obtivemos ébitos desde 0 ano de 2020 até o momento de 2021.

- NUCLEO DE VIGILANCIA DAS ZOONOSES - ESPOROTRICOSE

Neste quadrimestre o setor realizou:

QUADRO 01: NOTIFICACOES DE

ESPOROTRICOSE
- CASOS
s NOTIFICADOS
MAIO 12
JUNHO 8
AGOSTO 6
TOTAL 26

Fonte: SVE, atualizada em 19/08/2021



- NUCLEO DE VIGILANCIA DAS ZOONOSES —ANIMAIS PEGONHENTOS

Neste quadrimestre o setor realizou:
NAO HOUVE NENHUMA NOTIFICACAO DURANTE O PERIODO

ATENDIMENTO ANTIRRABICO HUMANO

Diretriz 7 — Reducao dos riscos e agravos a saude da populagao, por meio das acées de
promocao e vigildncia em saude.
Objetivo 7.1 — Fortalecer a promocéo e vigilancia em saude
Indicador de Quadrimestre Analise do
Avaliagao | I m Meta 2021 resultado
AINDA NAO
Numero de animais HOUVE
vacinados NSA 80 % CAMPANHA EM
(PAS/PMS)
2021
Atendimento por espécie animal 2021
Notificados Canina Felina Herbivoro Total
Maio 02 01 01 04
Junho 03 0 0 03
Total 05 01 01 o7

O setor continua recebendo como de rotina das unidades de saude da rede, varias fichas
correspondentes a atendimento antirrabico humano, em muito dos quais os pacientes tomaram vacina
e/ou soro contra a raiva humana, sendo que devido a demanda por conta da COVID 19, e tendo que
atender exigéncias de outras digitacdes em relacdo a pandemia desde o ano de 2020, as fichas ainda

nao foram digitadas no sistema do Ministério da Saude, SINAN, s6 tendo até o momento, os casos

acima.

NUCLEO DE VIGILANCIA DAS ZOONOSES - FEBRE MACULOSA

Tivemos apenas um caso notificado no més de agosto de 2021, ainda em investigacao.




SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica

- Geréncia de Vigilancia das Doengas Cronicas - ?
Nucleo de Vigilancia da Tuberculose, Nucleo de Vigilancia da Hanseniase, L

Nucleo de Vigilancia das DST/AIDS e Hepatites

ViGilaNCIA

- NUCLEO DE VIGILANCIA DA TUBERCULOSE-

Diretriz 7 - Redugao dos riscos e agravos a saude da populagiao, por meio das acdes de
promocao e vigilancia em saude.

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promocéo e vigilancia em saude

. . Quadrimestre Meta X
Indicador de Avaliacéo OBSERVACAO
i i i il 2021 ¢
Proporgéo de contatos As informacdes
examinados de casos novos de 70% constario rfo I
tuberculose pulmonar com PQAVS
confirmacéo laboratorial. RDQA 2021

- NUCLEO DE VIGILANCIA DA HANSENIASE-

Diretriz 7 - Redugio dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das agées de
promocgao e vigildncia em saude.

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promocéo e vigilancia em saude

Indicador de Quadrimestre -
Avaliagio I m m Meta 2021 OBSERVACAO
Proporcao de
contatos ) .
examinados de 829 As informacdes
casos novos de ° constarao no lll
h . PQAVS
anseniase RDQA 2021

diagnosticados nos
anos das coortes.

As informacdes

Reduzir aTaxa de 71%
abandor}o em (PAS/PMS) constarao no lll
anseniase RDQA 2021

Proporcao dos ) .

contatos 80% As mformac;oes

ggaodso:;ﬂ?res dos (PAS/PMS) constarao no lll
RDQA 2021

examinados




SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica

- Geréncia de Vigilancia das Doengas Croénicas -

Nucleo de Vigilancia da Tuberculose, Nucleo de Vigilancia da Hanseniase.

-

ViGilANCIA

- NUCLEO DE VIGILANCIA DAS DST/AIDS E HEPATITES -

promocao e vigilancia em saude.

Diretriz 7 - Reducao dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das agcdes de

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promogao e vigilancia em saude

Quadrimestre

Indicador de Avaliagcéo

NuUmero de testes de HIV
realizados.

Numero de testes de sifilis
por gestante

Proporcao de unidades de
saude com oferta de PPD e
teste HIV, iniciando o
tratamento adequado o
mais rapidamente possivel.

NuUmero de casos
confirmados.

Meta X
2021 OBSERVACAO
> 15% As inforinagées
PQAVS constarao no lll
RDQA 2021
5 As informagdes
PQAVS constardao no lll
RDQA 2021
60% As informacdes
(PAS/P constarao no lll
MS) RDQA 2021
15% As informagdes
(PAS) constarao no lll

RDQA 2021




SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica G

- Geréncia de Vigilancia das Infecgoes Adquiridas em Estabelecimentos - ViGIANCIA

Quadrimestre
Indicador de Avaliagao Meta 2021 Analise do resultado

Se faz necessario designar um

Numero de Comissdes de e"\‘;erm‘?irci zar?; °°th|’°rda Q?mis?éo
Controle de Infecco Hospitalar unicipal de t-ontrole ae inieceao
implantadas nas anidadez de 16% 16% 100% hospitalar /IRAS , a fim de que
Uraénci ancia (UPAS (PAS/PMS) | possamos capacitar e atingirmos a Meta
Hgﬁnm?\n eM Tmeergenma ( , pretendida.

le ) Apenas o HGNI e MMMB possuem

comissdes

1 — Acoes voltadas para a Pandemia de COVID 19:

Elaboracédo de POP;

Elaboracdo de Notas Técnicas;

Capacitacao dos profissionais da rede sobre COVID 19;

Medidas de precaucao;

Capacitagao dos profissionais da rede para a coleta de RT — PCR (SWAB nasofaringe e orofaringe);

Digitacdo no GAL das notificacdes referentes;

2 - Monitoramento do gerenciamento de Residuos das Unidades de Saude da rede;

3 — Orientagdes pontuais aos profissionais da rede sobre prevencao e controle de infec¢des hospitalares/
infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS).



SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica

- GERENCIA DO PROGRAMA MUNICIPAL DE IMUNIZACAO -
NUCLEO DAS DOENCAS IMUNOPREVINIVEIS

-

ViGIlANCIA

Diretriz 7 - Reducao dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das agcoes de promogao

e vigilancia em saude.

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promog¢ao e vigilancia em salde.

Indicador de Avaliacéo Quadrimestre HizE OBSERVACAO
I i 2021
Proporg_ao de §alas de vacina Todas as unidades de
com alimentagdo mensal das saude dispoe de acesso
doses de vacinas aplicadas e a internet e realizam
da movimentacdo mensal de 80% alimentagéo dessas
imunobiologicos, no sistema 100% PQ A\(;S doses, porem de forma
oficial de informagdo do parcial, dificultando
programa Nacional de assim que os outros
imunizacdes de dados indicadores sejam
individualizados por residéncia. alcangados
Proporgéo de vacinas
selecionadas que compdem o
Calendario Nacional de
Vacinagao para criancas
menores de 1 ano de idade .
(Pentavalente - 32 dose, 100% N&o foi alcangado meta
Poliomielte - 3°  dose 0 PQAVS _ de 100% para os
e ) imunizantes citados
Pneumocécica 10 valente - 22
dose) e para criangas de 1 ano
de idade (triplice viral - 12 dose)
- com coberturas vacinais
preconizadas.
Numero de doses aplicadas por 0 100% N&o foi alcangado meta
vacina/clientela. PAS/PMS de 100%
N . N 100% Nao foi alcangcado meta
Proporcéo do calendario basico 0 de 100% para nenhuma
de vacinas alcangadas (PQAVS) vacina do calendario

basico

SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica

<

ViGitanCiA




- GERENCIA DE PROMOCAO A SAUDE -

Nucleo de Prevencéo ao Tabagismo, Alcool e Outras Drogas.

Nucleo de Vigilancia das Doencgas Cardiovasculares

Nucleo de Prevencgédo a Violéncia, Acidentes e Estimulo a Cultura da Paz.

NUCLEO DE PREVENGAO AO TABAGISMO, ALCOOL E OUTRAS

Quadrimestre

Indicador de Avaliacéo

Meta
2021

OBSERVACAO

Proporgado de Adeséo ao
tratamento da cessacéo do
tabagismo

50%

Da totalidade na procura ao
tratamento na cessagao do Tabaco
mais de 60% desses pacientes
alcancaram a parada no uso do
cigarro no Il quadrimestre

NUmero de 6bitos relacionados
ao uso do tabaco

4%
(PAS)

Foi observado que durante a
pandemia o numero de ébitos
relacionados ao uso do Tabaco
aumentou comparado aos outros
quadrimestres

Percentual de unidades de
saude realizando agdes do
programa de controle de
tabagismo do territério

80%
(PAS)

Devido a pandemia , ndo foi
possivel alcancar a meta. Por ordem
do Ministério da Saude os
atendimentos em grupo foram
SUSpPENsos.

NUCLEO DE PREVENGAO A VIOLENCIA, ACIDENTES E ESTIMULO A
CULTURA DA PAZ

Diretriz 2 - Aprimoramento da Rede de Atenc¢ao as Urgéncias, com expansao e adequacao de Unidades de
Pronto Atendimento (UPA), de Servicos de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU), de prontos-socorros e

centrais de regulacéo, articulada as outras redes de atencgao.

Objetivo 2.1 - Implementacdo da Rede de Atencdo as Urgéncias.

Quadrimestre

Indicador de Avaliagédo

Meta 2021

OBSERVAGAO

Proporgao de notificagdes
de violéncia interpessoal e

Sistematizar as informagdes., tendo como
meta o refinamento dos dados para garantir
uma analise fidedigna e assim mapear o
perfil raga cor desses usuarios para a
elaboragéo de politicas publicas mais
adequadas de atendimento respeitando as
especificidades referentes a esse publico.

autoprovocada com o 95%

campo raga/cor PQAVS

preenchido com

informacéao valida

Numero de unidades de 19

saude com servigo de

notificacdo de acidentes e (PMS
/PAS)

violéncias implantados

Promover assisténcia ampliada as vitimas
de violéncias em articulagdo com os
diversos setores que atuam nesta tematica
atendendo as especificidades locais pois a
implementacao das politicas publicas de
protecao e cuidado exige que se tenha
nocado do cenario a ser trabalhado.




GERENCIA DE INFORMAGAO, EDUCACAO E COMUNICAGAO EM SAUDE

GIEC em AGAO

=V
Educacgao

PN SEWUS 315

Objetivo 7.3 - Aplicar no ambito da vigilancia em satde agoes de educagao em saiude com énfase na
prevencaode agravos visando uma melhor qualidade de vida da populagao assistida.

Indicador de Avaliagdo

Quadrimestre

Meta

Analise do
resultado

2021

NUMERO DE INDUSTRIAS ATENDIDAS

5%
(PAS)

NO PERIODO
DESENVOLVEMOS
ATIVIDADES EM
01 INDUSTRIA
COM ENFASE NA
SAUDE DO
TRABALHADOR

NUMERO DE ESCOLA PARTICIPANTE DO
PROJETO EDUCANVISA.

5%
(PAS)

NAO HOUVE
ATIVIDADES NO
PERIODO POR
CONTA DA
PANDEMIA COVID-
19.

AUMENTO DA PROPORGAO DE
ATIVIDADES EDUCATIVAS REALIZADAS
POR NUMERO POPULACIONAL

>30%
(PAS)

TRABALHANDO
PELA ESTIMATIVA
DE 825.388, DE
ACORDO COM
INFORMACAO DO
IBGE,
ACREDITAMOS
QUE
ALCANCAMOS NO
20
QUADRIMESTRE
10% DA
POPULACAO COM
UM PUBLICO DE
76.504 PESSOAS E
552 ACOES
DESENVOLVIDAS.

NUMERO DE OFICINAS DE EDUCAGAO
PERMANENTE

2%
(PAS)

NAO HOUVE
ATIVIDADES NO
PERIODO POR
CONTA DA
PANDEMIA COVID-
19.

NUMERO DE UNIDADES DE ENSINO
PUBLICO E PRIVADO NOS SEGMENTOS DE
EDUCACAO INFANTIL, FUNDAMENTAL,
MEDIO E SUPERIOR VISITADAS.

90
(PAS)

NAO HOUVE
ATIVIDADES NO
PERIODO POR
CONTA DA
PANDEMIA COVID-
19,

PROPORCAO DA MELHORIA DE INFRA-
ESTRUTURA COMPARADA A REALIDADE
ATUAL.

80%
(PAS)

NAO HOUVE




¥05°9. IYLSININAVYND o2 Od OVIVZITV.LOL

€¢9°L "OYSVNIOVA OINVId OI¥O.LV13Y OYIV.LIDIA :0HNNVYH.LXT IAVAIALLY |
14 0dv1N93d 40.13S Od SIVNOISSId0dd /d SYAILLYONdT S3AVAINLLY 9-500L020L0N

810°6¢ OISyd OVON3LY VN OdNYO INF OVOV.LINIIHO / VALLYONAT 3dVdIALLY 0-1001010L0 oN

S1§°L¢ 0YOV1NdOd /d SYALLYONA3 S3AVAIALLY 9-220L0201L0 oN

£€62°CL ‘ANON3A vd VOLLYINTL V 34908 SVYALLYONAT S3AVAINLLY 1-0501020L0 oN

0211qNd 9P [€J0L

SOJUBWIPad0.g

FHLSINIEAVNO

0¢ 04 OYIVZITVLiOL
"OYIVNIOVA
OldYIA OROLY13Y OYIVLIoIa
:0¥NINVY.LXT 3AVAIALLY
0aviN93y ¥013S 0a
€ SIVNOISSIH0¥d /d SYAILYONAa3
S3AVAIAILY 9-S00L0Z01L0oN

(44

2ISyd OVON4LV VN OdNyoO

L0¢ N3 OVOVLIN3IYO / VAILYONA3
JAVAIAILY 0-1001L0L0LO oN

8 OYydVv1NdOd /d SYAILYONA3
S3AVAIALLY 9-2201020L0 oN

'3NON3A va

144 VOILYINT1 ¥V 3490S SYAILYONAdS

S3AVAIAILLY L-050L020L0 oN

sojuswWiIpasold

¥059. (415 8SLTL £5¥ 0 0 0 0 0 0 9Ly 66 OLIN3WIAID0Ud
€79L [443 €79L (443 0 0 0 0 0 0 0 0 "OYIVNIDVA OI¥YIa O140Q1V13d OYIVLIDIA :04NINVYLXT 3AVAIAILLY
14 € 6 1 0 0 0 0 0 0 9T 4 0av1ND3Y Y0135 0d SIVNOISSIH0Yd /d SYAILLYINAI SIAVAIAILY 9-S00T0Z0TO sN
8Y06¢ T0€E 8TEYVT {114 0 0 0 0 0 0 0ELY L6 VoISya
OVION3ILY VN OdN¥D INF OVIOVLNIIYO / VAILYONA3 3aVAIAILY 0-TOOTOTOTO 5N
STSLT €8 STSLT €8 0 0 0 0 0 0 0 0 0Y3V1INdOd /d SYAILYONA3 SIAVAIAILY 9-220T0Z0T0 aN
€6CC1 34 €6771T 34 0 0 0 0 0 0 0 0 "INONIA VA VIILYINIL vV 3490S SYAILYINAI SIAVAIAILY T-050T0Z0TO 6N
oonand S3QIV oJndand | SIQdv | oonand | SIQAV | 0dINand | SIQdv | odnand S3Q0V
SEAWDL SOLN3INIQID0¥d
S909y SOJUDA] SeJIpNT SapepIAllR @ | SBUSIA /S9QIunay
sapdy op |e10L eunyo eJ1ssjed
op |e10| /sopueis] /sagdedinaig Saydolueq ap 0J1ead] | /soluswepuady
/so1eiuo)




Lol

0c

9C

Ll

viOol

OIVIN e

OHNN[ el

oHINr

O1SODY e

TVLOL s

00T
0ST
00c¢
0S¢

Svyalndand
S3QIINLILSNI SYHLNO

SYAVAIdd SYS3ddINT

SO2I1dNd SIvOOT

N O o | N

AN O ™

SONO @ 3ANVS
3A SIQIVZINYOHO SYHLNO

aanvs
3d SVYAVAI-Md S3AvdiNn

74

0¢

aanvs
3d SvaI1dNd S3AavdiNn

0

0

0

0

ONISN3
3Jd SYAvAIdd S3AvVdINN

0

0

0

0

ONISN3
3a SvaI7dNd S3AvdiNn

viOol

ooV

anr

NNr

IVIN

ovaorosaa

1202 AVND oZ SYAVH1VEVYL STQIINLILSNI 1 O¥AVYND




SVE - Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica
- GERENCIA DE VIGILANCIA AO OBITO -

ViGILANCIA

Diretriz 3 - Promogao da atengéo integral a satide da mulher e da crianca e implementagao da "Rede
Cegonha", com énfase nas areas e populagées de maior vulnerabilidade.

resolutividade.

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e

Indicador de

Quadrimestre

Meta 2021

Avaliacao I

OBSERVAGAO

Proporcéao de
obitos
investigados
com relagéo
ao numero de
Obitos
ocorridos.

39,6%

17,03%

100%
(PMS/PAS)

Fatores que dificultam o
seguimento investigativo em
tempo adequado:

-Registros de prontuarios ou de
DO’s incompletos, que
dificultam a localizagdo de
familiar para realizagéo da
autopsia verbal;

- Declaragbes de 6bito em
sistema de informacgéo com
atraso de digitagdo, devido o
aumento do volume de ébitos;
- Atraso na disponibilidade de
prontuarios para analise;

- Quantitativo expressivo de
6bitos por Covid 19.

NUCLEO DOS DADOS VITAIS

Diretriz 3 - Promoc¢ao da atencao integral a saide da mulher e da criangca e implementacao da
"Rede Cegonha", com énfase nas areas e populagées de maior vulnerabilidade

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atencao a Saude Materna e Infantil para garantir acesso,
acolhimento e resolutividade.

Analise do resultado

Estamos iniciando a digitagéo do
més de agosto, apos codificagdo do
cid10 da causa morte.

Perdemos mais um Computador. O
mesmo foi para a manutencéo trés
vezes. Solicitamos reposicao.
Tivemos algum atraso para alimentar
os sistemas e enviar os lotes para a
SES/RJ.

federal até 60 (sessenta)
dias apds o final do més de
ocorréncia.

Quadrimestre Meta
Indicador de Avaliagao 2021
I Il

Proporgéo de registros de
obitos alimentados no sim
em relagdo ao estimado, 90%
recebidos na base federal 90% 90% PQ A\(}S
em até 60 (sessenta) dias
apos o final do més de
ocorréncia.
Proporgéo de registros de
nascidos vivos alimentados
no sinasc em relagéo ao 90%

1 i 0, 0,
estimado, recebidos na base 90% 90% PQAVS

Perdemos mais um Computador. O
mesmo foi para a manutencéo trés
vezes. Solicitamos reposicao.
Tivemos algum atraso para alimentar
os sistemas e enviar os lotes para a
SES/RJ.

O Departamento de Dados Vitais da
SES/RJ é quem avalia a proporgéo e
informa a todas a SMS do estado.




RELATORIO 2° QUADRIMESTRE 2021 — AREAS TECNICAS DA ATENGAO BASICA
AREA TECNICA SAUDE DO ADULTO
Responsaveis da area técnica: Jucilene Veras -24/207488-8

Natali Nascimento — 24/207607-3

O Programa de hipertensdo possui 11.338 cadastrados contabilizados até agosto de 2021,
informacdes enviadas pelas unidades de saude o que, corresponde a aproximadamente 9% do
parametro de prevaléncia estimada do SUS para o publico alvo (populagdo = 18 anos, algo em torno
120.000 pessoas), enquanto a diabetes apresenta em torno de 5.541, cadastrados, numero que
representa aproximadamente 14% do pardmetro de prevaléncia estimada do SUS para o publico alvo
(populagdo = 18 anos, algo em torno de 39.000 pessoas). Observa — se valores bem abaixo do

parametro SUS; isso se deve a diversos fatores, entre eles:
1. Perfil dos Profissionais da Rede de Atengcao Basica

De modo geral, os profissionais de salude que atuam nas unidades de atencao primaria, sdo oriundos
da rede de média e alta complexidade, trazendo consigo uma bagagem hospitalar, fora da 6tica sugerida
pela estratégia de saude da familia, que prevé o conceito de territorializacdo e vinculagdo com a
populacao local.

Sugestéo:
Utilizar o conceito de territério como base para a gestdo da subsecretaria de atengao primaria de

saude na linha de cuidado de hipertensao e diabetes.

Atualizar e/ou qualificar os profissionais de saude/ diretores de unidades de saude da atencao
primaria, duas vezes ao ano, de acordo com as necessidades e disponibilidades de datas e recursos da
subsecretaria de atengédo primaria visando reorganizagcdo dos processos de trabalho nos moldes da
estratégia de saude da familia de forma continua com colaboragédo do Nucleo de Educagdo Permanente
da Secretaria Municipal de Saude e CISBAF, com a finalidade de capacitacdo dos colaboradores para os
programas de saude da rede de atengéo primaria e criagdo de vinculo entre as outras areas técnicas e
setores da saude, tais como vigilancia epidemiolégica, saude do trabalhador etc.

Estimular feedback entre profissionais de saude e os usuarios portadores de diabetes que possuem
glicosimetros, no sentido de monitoramento e registro por parte dos profissionais, dos niveis glicémicos

aferidos pelo equipamento, a fim de adquirir informagdes para um melhor manejo clinico dos usuarios.

2. Captacao de Usuarios
A falta de compreensao dos processos de trabalho pelos profissionais na rede de atencao primaria
ocasiona distorgbes na aplicagdo de fluxos de atendimentos, gerando cadastros de usuarios no

programa, com informacdes insuficientes.



Sugestao:
Formular e instituir protocolos clinicos institucional, para realizacdo de consultas médicas e de,

enfermagem nas unidades de saude da atencdo basica, de forma, a auxiliar o processo de rastreio,
captacdo, diagnéstico e tratamento de possiveis usuarios portadores de HAS e DM, propiciando
educacdo em saude para o autocuidado dos usuarios, tendo como foco os fatores de riscos que
influenciam no controle da hipertensao e diabetes, além de, estimular os mesmos a mudancas no estilo
de vida. Os protocolos devem ser construidos através de um grupo de trabalho, com participacdo de
médicos, enfermeiros, odontdlogos e outros profissionais de saude ligados a secretaria municipal de
saude de Nova lguagu, de forma a adequar os estudos e manuais do ministério da saude a realidade
municipal.

Instituir fluxos de atendimento, rastreamento e captacdo de possiveis, usuarios portadores de HAS e
DM dentro do processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude, ja que estes séo o elo central
de ligacdo entre a populagdo e o sistema de saude local, sempre observando o eixo de cuidados

proposto pelos manuais do ministério da saide e do municipio.
3. Programa Integrado a Banco de Dados

Utiliza — se como banco de informacdes, planilhas em formato Excel, que nao produzem relatérios
estatisticos e epidemiolédgicos suficientes para planejamento e execucido das agdes de saude em nivel
local e central. O cadastro dos usuarios, ndo esta integrado com outros bancos de informagdes do
municipio, dificultando cruzamento de dados importantes. Enfatiza - se, o uso de programa integrado,
haja vista, as fragilidades acima mencionadas. Diante do exposto, foi implementada uma nova planilha
proviséria no Excel, com campos de dados restritos, e feito treinamento com os profissionais da rede,
com intuito de melhor aquisicao de dados sobre os usuarios portadores de hipertensao e diabetes.

Sugestao:

Solicitar através de correspondéncia oficial ao Setor de Tecnologia da Informagéo do municipio,
que nos auxilie na implantacdo de programa integrado a um banco de dados estruturado para o
cadastramento eficiente dos usuarios e monitoramento dos aparelhos glicosimetros dispensados, além,

da producao de relatérios para a gestao.
4. Fornercimento de Aparelhos Glicosimetro

O programa possui 2073 pacientes insulino dependentes, aguardando, para o recebimento de
aparelhos glicosimetros, fitas de HGT.

Sugestao:

Solicitar a execugdo dos fluxos para liberagdo e distribuicdo de insumos e medicamentos por parte do
almoxarifado/farmacia para o cumprimento Lei n® 11.347, de 27 de setembro de 2006, que dispbe sobre

a distribuicdo gratuita de medicamentos e materiais necessarios a sua aplicacdo e a monitoragcdo da



glicemia capilar aos portadores de diabetes inscritos em programas de educagao para diabéticos.

5. Fornecimento de medicag6es para HAS e DM elencados na REMUME da cidade de Nova Iguagu
O programa de hipertensdo do municipio possui 11.338 cadastrados e o de diabetes possui 3.468
cadastrados nao insulino dependentes, vale ressaltar, que a estimativa segundo parametro do SUS ¢ da

ordem de 120.000 portadores de hipertensao arterial e 39.000 portadores de diabetes no municipio.

Sugestao:

Articulacdo e planejamento das acdes de distribuicdo dos medicamentos e insumos aos usuarios
inseridos no programa de hipertensdo e diabetes, haja vista, que a nao intervengdo em nivel basico
nestas patologias, esta associada frequentemente a alteragdes funcionais e/ou estruturais de érgaos alvo
(coragao, encéfalo, rins e vasos sanguineos) ocasionando grande numero de internagdes na rede de alta
complexidade do municipio decorrentes de eventos cardiovasculares (Infarto Agudo do Miocardio,

Acidente Vascular Cerebral entre outras), onerando o erario municipal demasiadamente.
6. Material Informativo

Considerando a importancia da prevencao, promocao a saude e de maneira geral educacao em
saude, entendemos que a criagdo de material grafico e de midias digitais seja importante para a
disseminacdo das informacdes referentes a hipertensdo, diabetes e suas complicacdes e que essas

estejam disponiveis para as unidades utilizarem em agdes e palestras, e campanhas.

Sugestéo:

Criagdo de material educativo com valorizagdo das midias digitais, juntamente com o setor de
publicidade do municipio, com a finalidade, de sensibilizar e incentivar o autocuidado para o maior
numero de usuarios possiveis, destacando a importancia do controle da hipertensao arterial, diabetes e
as repercussdes na saude global do individuo assim como, obter os servigos de saude, franqueando a
populacao informacao de qualidade.

O grande desafio do SUS da cidade de Nova Iguacgu hoje é investir na melhoria da qualidade da
atencao oferecida a populacao, aperfeicoando o acolhimento dos usuarios, aumentando a resolutividade
em toda a rede de servicos, incentivando a responsabilizacdo dos profissionais e equipes de saude pelo
cuidado dos pacientes, integrando os servigos através de linhas de cuidado e maior articulagao entre os
varios niveis do sistema local de saude. Neste sentido a qualificacao da atencdo aos usuarios com DCNT

(Doencas Crénicas Nao Transmissiveis) € fundamental, tendo em vista a morbimortalidade do municipio.



AREA TECNICA: CONSULTORIO DE RUA
Responsavel técnico: Isabel Abreu
RELATORIO 2° QUADRIMESTRE CONSULTORIO DE RUA

Conforme a Portaria do Ministério da Saude n° 122, de 25 de janeiro de 2011, o Consultério na
Rua compde a Politica Nacional de Atencdo Basica e integra a Rede de Atencado Psicossocial, tendo
como objetivo a ampliagdo do acesso da populacdo em situagao de rua aos diferentes pontos de atencao
a saude e da rede inter setorial. O servico € composto por equipes que devem operar o cuidado
longitudinal, ou seja, o cuidado das pessoas em seus processos de vida, trabalhar de modo itinerante,
integrando e articulando as agdées com os diferentes equipamentos da rede, sendo porta de entrada para
o SUS e dando visibilidade as demandas desta populagcdo, sempre visando a atencdo integral na
perspectiva da Reducao de Danos e da clinica ampliada. Sendo assim, o Consultério na Rua deve atuar
como elo entre a populacdo em situagdo de rua e os diversos servicos que podem compor a rede de
cuidado. As acdes e os diferentes servicos de salude e da rede inter setorial devem ser articulados a
partir das demandas e necessidades individuais e coletivas, considerando o territério que habitam nas
ruas e os recursos nele existentes.

Populacao em situacao de rua, cadastrada em 31 de agosto 2021.

TOTAL 557

FEMINING

MASCULINO

Cabe destacar que, desde o inicio da pandemia de Covid-19, a populacdo em situagdo de rua
apresentou um aumento significativo, com o ingresso no municipio de pessoas por motivos sécio
histéricos como o desempegrego. Outro destaque cabe, em relagdo a migracdo de pessoas de outros
municipios que nao possuem acesso a assisténcia basica, tais como fornecimento diario de alimentacao
€ acesso a saude publica. Dessa forma a populacdo em situacdo de rua apresenta um quantitativo
fluante diario.

Assim, foram necessarias adequagbes nas agdes programadas, face a novas demandas

advindas da pandemia.
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AREA TECNICA PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

Responsaveis técnicos: Renata da Silva Hanzelmann — Mat. 10/710.730-3
Patricia Grana B. Ferreira — Mat. 24/209.348-2

RELATORIO 2° QUAD 2021 - PSE

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro 1990, que dispde sobre as condi¢des para a
promocgao, protecdo e recuperagdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes, e da outras providéncias;

Considerando o decreto n°® 6.286, de 5 de dezembro de 2007, que institui 0 Programa Saude na
Escola - PSE, e da outras providéncias;

Considerando a Portaria Interministerial n°® 1.055, de 25 de abril de 2017 que redefine as regras e
os critérios para adesdo ao Programa Saude na Escola, por estados, Distrito Federal e municipios e
dispde sobre o respectivo incentivo financeiro para custeio de agoes;

Considerando a Portaria Interministerial n® 1.055, de 25 de abril de 2017 o capitulo Il, artigo 5,
paragrafo Unico, inciso | que todas as equipes de salude da Atencao Basica poderdo ser vinculadas ao
PSE;

Considerando a Portaria n® 2.436/GM/MS, de 21 de setembro de 2017, que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Basica, estabelecendo a revisao de diretrizes para a organizacdo da Atencao
Basica, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS);

Considerando a Portaria n® 2.436/GM/MS, de 21 de setembro de 2017, relatado no art. 2° que a
Atencdo Basica € o conjunto de acdes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem
promogao, prevencgao, protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitagdo, reducdo de danos, cuidados
paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e gestao
qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populacao em territério definido, sobre as
quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria;

Considerando a Portaria n°® 2.436/GM/MS, de 21 de setembro de 2017, verificado o art. 6° que
todos os estabelecimentos de salde que prestem acdes e servigos de Atencado Basica, no ambito do
SUS, de acordo com esta portaria serdo denominados Unidade Basica de Saude — UBS;

Considerando a declaragdo de Emergéncia em Saude Publica de importancia Nacional (ESPIN)
na Portaria n° 188, de 3 de fevereiro de 2020, SARS-COV2, conhecida como pandemia do novo
coronavirus ou COVID-19.

Entendendo que o Programa Saude na Escola (PSE) trata-se de uma politica intersetorial da
Saude e da Educacao instituido em 2007. As politicas de saude e educacdo voltadas as criancgas,
adolescentes, jovens e adultos da educagado publica brasileira se unem para promover saude e
educacéo integral;

Tendo em vista, as possibilidades de articulagéo intersetorial das redes publicas de saude e de

educacdo e das demais redes sociais para o desenvolvimento das agées do PSE e a implicacdo de



ofertas de servicos num mesmo territério, a sustentabilidade das ac¢des a partir da conformacao de
redes de corresponsabilidade;

O PSE teve seu inicio no municipio de Nova Iguagu no ano de 2009, tendo sua pactuacao
oficializada em 21 de dezembro de 2010 até o final do més de janeiro de 2011. Foram observadas
pactuacdes de 2011 até o presente momento.

Em sua 10? gestdo PSE segue o relatério referente ao periodo de maio a agosto de 2021 sob o
formato de resposta das acdes e avaliagbes relacionadas ao programa saude na escola da vigéncia
2021-2022.

O PSE possui 12 acdes prescritas. A partir de fevereiro de 2020 foi acrescida a ag¢do de
prevencao a Covid-19 ambas a serem realizadas ao longo da vigéncia do programa que pode ser
configurado anual ou no biénio estabelecido pelo Ministério da Salude e Educacao, totalizando assim, 13
acoes do PSE. Vale ressaltar que todas as agdes devem estar incluidas no Projeto Politico-Pedagdgico
da escola e devem ser realizadas, respeitando a faixa etaria e contexto social, politico e econédmico em
que a comunidade escolar esta inserida.

Seguem elas:

1. Acdes de combate ao mosquito Aedes aegypti;
Promocgao das praticas Corporais, da Atividade Fisica e do lazer nas escolas;
Prevencao ao uso de alcool, tabaco, crack e outras drogas;
Promocéo da Cultura de Paz, Cidadania e Direitos Humanos;
Prevencao das violéncias e dos acidentes;
Identificacdo de educandos com possiveis sinais de agravos de doengas em eliminagao;
Promocao e Avaliacdo de Saude bucal e aplicacio tépica de fluor;

Verificagao da situagao vacinal,

© ©®© N o o »~ 0D

Promocgao da seguranca alimentar e nutricional e da alimentagdo saudavel e prevencao da
obesidade infantil;

10. Promocgao da saude auditiva e identificacdo de educandos com possiveis sinais de alteracao.
11. Direito sexual e reprodutivo e prevencao de DST/AIDS;

12. Promocgao da saude ocular e identificacdo de educandos com possiveis sinais de alteracao.

13. Prevencéao a Covid-19.

As acdes do Programa Saude da Escola estio pautadas nos seguintes indicadores:
Cobertura do PSE nas escolas pactuadas e prioritarias na adesao.

Tendo em vista que a meta de alunos atendidos pelo PSE em 2020 ficou em torno de 63.228
educandos e uma perspectiva para 2021 atendimentos de 65.372 alunos, conforme as linhas de cuidado
estabelecidas e profissionais descritos no protocolo do PSE.

Com vistas ao atendimento ampliado para 100% das escolas municipais (creches municipais (18),

conveniadas (02) e escolas (117) equivalente a 137 escolas e 08 escolas do Estado eleitas para



atendimento, totalizando 145 unidades escolares.

Apds a selecdo das escolas municipais e estaduais a serem pactuadas conforme area de
abrangéncia da unidade de saude torna-se necessaria a aprovacgao por parte dos gestores municipais de
saude e educacgao. Posterior a aprovacao inicia-se entdo, o processo de adesdo do PSE via sistema e-
Gestor. Em 2021 tem-se a opgdo de adesdo concomitante ao Programa Crescer Saudavel e a
Estratégia NutriSUS.

Vale ressaltar que estes dados foram comprometidos pela instalacdo da pandemia de SARS-
COV19 decretada em 16 de marco de 2020 e com impeditivo de frequéncia ao ambiente escolar tanto
para os educandos e demais atores do espaco quanto para os profissionais de saude até a apresente
data.

Foram instituidas atividades escolares remotas e com isso, utilizou-se da estratégia de
videoconferéncia para que os alunos com acesso remoto assistissem videos previamente elencados pela
gestao do PSE e de conteudo elaborado pelo Ministério da Saude atendendo as agdes de promogéo da
saude dos escolares. As agbes sdo compiladas pela secretaria de educacéo e enviadas a gestdo do PSE
para avaliagao dos dados.

Em relacdo as acdes que resultaram de contato do profissional de saude com a comunidade
escolar, tais como: promocdo da seguranca alimentar e nutricional e da alimentacdo saudavel e
prevencao da obesidade infantil foi criada a seguinte estratégia os educandos que compareceram para a
pesagem e registro das condicionalidades do programa bolsa familia fossem captados para registro das
atividades para o PSE.

No periodo de maio a agosto de 2021 as produgdes foram inseridas no E-SUS.

Quadro 1: Seguem quantitativo de escolas e alunos atendidos e no periodo

. ~ Numeros Maio a Agosto 2021 | Maio a Agosto 2021

Descri¢ao das pactuagdes e metas
Absolutos escolas alunos

Escolas Pactuadas 145 145 145
Total de alunos a serem atendidos no PSE 65.372 3 615
Alunos a serem atendidos no Programa 65.372 17 142
Crescer Saudavel
Alunos a serem atendidos no NutriSUS 769 0 0

Quadro 2: Seguem quantitativo de alunos no periodo e respectivas atividades desenvolvidas

Descricao das acoes realizadas Maio a Agosto 2021 - Alunos atendidos
Prevencéo das violéncias e dos acidentes 184
Prevencéo a Covid-19 431
Promocgéo e Avaliagcdo de Saude Bucal 263
Promogé&o da Cultura de Paz, Cidadania e Direitos Humanos 431
Promogéo da seguranga alimentar e nutricional e da alimentagao 263
saudavel e prevencéo da obesidade infantil
Total 1572




RELATORIO FINANCEIRO DA SAUDE

1.1 MONTANTE E FONTES DOS RECURSOS APLICADOS

1.2 ORGAMENTO PREVISTO

A Lei n°® 4.916/20, de 22 dezembro de 2020, aprovada e publicada no Diario Oficial do Municipio
de Nova Iguacu do dia 23 de dezembro de 2020, estima a receita e fixa a despesa para o
exercicio de 2021 em de R$ 1.453.802.993,68 (Um bilhdo, quatrocentos e cinquenta e trés
milh@es, oitocentos e dois mil, novecentos e noventa e trés reais e sessenta e oito
centavos), cabendo ao Fundo Municipal de Saude R$ 419.598.859,94 (Quatrocentos e
dezenove milhdes, quinhentos e noventa e oito mil, oitocentos e cinquenta e nove reaise
noventa e quatro centavos), um montante de 29% (vinte e nove por cento) do orcamento
municipal, que apos suplementacéo foi atualizado para R$ 575.953.592,89 (Quinhentos e

setenta e cinco mildes, novecentos e cinquenta e tres mil quinhentos e noventa e dois

reais e oitenta e nove centavos) distribuidos conforme quadro | a seguir :

RUBRICAS QUE COMPOEM AS UNIDADES ORCAMENTARIAS - SEGUNDO A LEI ORGAMENTARIA ANUAL 2021
43101{FMS - Fundo Municipal de Saude 347.110.608,36
43102|HGNI - Hospital Geral de Nova Iguagu 175.089.198,32
43103|MMB - Maternidade Mariana Bulhdes 53.753.786,21
TOTAL 575.953.592,89

O orcamento da Saude, incluindo suas unidades orcamentarias e todas as suas fontes, foramdistribuidas

por Grupo de Natureza de Despesa (espécie de despesa), conforme quadro Il:

RUBRICAS QUE COMPOEM AS UNIDADES ORGAMENTARIAS - SEGUNDO A LEI ORGAMENTARIA ANUAL 2021
43101|FMS - Fundo Municipal de Saude 184.346.129,07
43102[HGNI - Hospital Geral de Nova lguagu 367.430.607,01
43103|MMB - Maternidade Mariana Bulhdes 24.176.856,81
TOTAL 575.953.592,89

1.3 EXCUCAO ORCAMENTARIO-FINANCEIRA NO 2° QUADRIMESTRE DE 2021

EXECUCAO NO EXERCICIO - TODAS AS FONTES

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS

506.740.848,88 427.972.622,47 423.972.622,47
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QUADRO DESCRITIVO DAS DESPEAS PAGAS - TODAS AS FONTES

ELEMENTO DE DESPESA VALOR
3.1.90.04.00 - Contratagdo por Tempo Determinado 42.787.361,18
3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil 63.908.724,86
3.1.90.13.00 - ObrigacOes Patronais RGPS 23.588.425,51
3.1.90.94.00 - Indenizacbes e Restituicdes Trabalhistas 37.439,37
3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de Pessoal Requisitado 0,00
3.1.91.13.00 - Obrigacbes Patronais RPPS 13.081.224,81
3.3.20.93.00 - Indenizagbes e Restitui¢des 662.393,56
3.3.70.41.00 - Contribuic¢des 2.717.925,00
3.3.90.14.00 - Diarias - Pessoal Civil 0,00
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 73.900.627,41
3.3.90.32.00 - Material, Bem ou servico para Distribuicdo Gratuita 46.620,00
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 87.775.500,33
3.3.90.35.00 - Servigos de Consultoria 0,00
3.3.90.36.00 - Outros servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 975.151,94
3.3.90.37.00 - Locagao de Mao de Obra 7.023.636,53
3.3.90.39.00 - Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica 62.881.632,74
3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentacao 109.629,00
3.3.90.47.00 - ObrigagGes Tributarias e Contributivas 233.960,53
3.3.90.49.00 - Auxilio Transporte 122.314,54
3.3.90.91.00 - Sentengas Judiciais 570.509,52
3.3.90.92.00 - Despeas de Exercicios Anteriores 28.870.074,11
4.4.90.51.00 - Obras e Instalagdes 9.476.805,67
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 2.935.989,22
4.4.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 2.266.676,64

TOTAL GERAL 423.972.622,47
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EXECUGAO NO EXERCICIO - DERIVADAS DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS DE IMPOSTOS (FONTE DO TESOURO MUNICIPAL)

DESPESAS EMPENHADAS

DESPEAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

89.364.317,33

83.383.863,90

83.265.059,07

1.4 RECEITA E SALDOS DAS CONTAS DOS BLOCOS DE FINANCIAMENTO (REPASSES
DO FUNDO NACIONAL DE SAUDE PARA O FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA

IGUACU -RJ)

DEMONSTRATIVO DE RECEITA DEPOSITADO PELO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PARA OS BLOCOS DE FINANCIAMENTO NO FUNDO
MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA IGUAGU DE JANEIRO A AGOSTO DE 2021 - BASE OIRTARUA GM/MS N2 3.992 DE 28 DE DEZEMBRO DE

2017
SIGLA _ FINALIDADE CONTAS RECEITA
I - CUSTEIO DAS ACOES E SERVIGOS DE SAUDE 17180311
ATENGAO BASICA 33.536.439,27
o) ATENGCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR 174.610.678,92
2 ASSISTENCIA FARMACEUTICA 3.229.770,16
© VIGILANCA EM SAUDE 6.570.964,01
GESTAO DO SUS 60.000,00
CORONAVIRUS 0,00
Il - INVESTIMENTOS NA REDE DE SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE 24180311
o ATENCAO BASICA 93.120,00
2 ATENCAO ESPECIALIZADA 0,00
© CORONAVIRUS 0,00
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DEMONSTRATIVO DE SALDOS BANCARIOS, CONTA DOS BLOCOS DE FINANCIAMENTO, FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PARA OS BLOCOS
DE FINANCIAMENTO NO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE NOVA IGUAGU EM 31 DE AGOSTO DE 2021 - BASE PORTARIA GM/MS N2 3.992

DE 28 DE DEZEMBRO DE 2017
SIGLA FINALIDADE CONTAS SALDO
| - CUSTEIO DAS ACOES E SERVIGOS DE SAUDE 624.059-0 2.668.083,00
ATENCAO BASICA
o ATENCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E HOSPITALAR
2 ASSISTENCIA FARMACEUTICA
© VIGILANCA EM SAUDE
GESTAO DO SUS
CORONAVIRUS
Il - INVESTIMENTOS NA REDE DE SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE 624.060-3 0,00
o) ATENGAO BASICA
2 ATENCAO ESPECIALIZADA
(U]

CORONAVIRUS
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1.5 DESPESAS NO 2° QUADRIMESTRE - 2021

151 — DESPESAS LIQUIDADAS TOTAL POR UNIDADE ORCAMENTARIA

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

%TOTAL
DESPESAS CORRENTES (CUSTEIO) VALOR
LIQUIDADO
3.1.90.04.00 - Contratagdo por Tempo Determinado 42.787.361,18 16,47%
3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil 63.908.259,15 24,60%
3.1.90.13.00 - ObrigacGes Patronais RGPS 23.588.425,51 9,08%
3.1.90.94.00 - IndenizagOes e Restituicdes Trabalhistas 37.439,37 0,01%
3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de Pessoal Requisitado 0,00 0,00%
3.1.91.13.00 - Obrigagbes Patronais RPPS 13.081.224,81 5,04%
3.3.20.93.00 - IndenizagOes e Restitui¢des 662.393,56 0,25%
3.3.70.41.00 - Contribui¢des 2.717.925,00 1,05%
3.3.90.14.00 - Diarias - Pessoal Civil 0,00 0,00%
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 31.145.342,87 11,99%
3.3.90.32.00 - Material, Bem ou servigo para Distribuicdo Gratuita 46.620,00 0,02%
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 0,00 0,00%
3.3.90.35.00 - Servicos de Consultoria 0,00 0,00%
3.3.90.36.00 - Qutros servicos de Terceiros - Pessoa Juridica 975.151,94 0,38%
3.3.90.37.00 - Locagdo de Mao de Obra 7.023.636,53 2,70%
3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 43.727.184,64 16,83%
3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentacgao 109.629,00 0,04%
3.3.90.47.00 - ObrigagGes Tributarias e Contributivas 233.960,53 0,09%
3.3.90.49.00 - Auxilio Transporte 122.314,54 0,05%
3.3.90.91.00 - Sentengas Judiciais 570.509,52 0,22%
3.3.90.92.00 - Despeas de Exercicios Anteriores 19.523.401,04 7,52%
TOTAL DAS DESPESAS CORRENTES 250.260.779,19 96,34%
% TOTAL
DESPESAS DE CAPITAL (INVESTIMENTO) VALOR LIQUIDADO

4.4.90.51.00 - Obras e Instalagoes 7.611.612,40 2,93%
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 275.743,45 0,11%
4.4.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 1.625.825,64 0,63%
TOTAL DAS DESPESAS DE CAPITAL 9.513.181,49 3,66%

TOTAL GERAL 259.773.960,68 100,00%

RGPS - Regime Geral Previdéncia Social (INSS) / RPPS — Regime Préprio de Previdéncia Social (PREVINI)
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HOSPITAL GERAL DE NOVA IGUACU - HGNI

%TOTAL
DESPESAS CORRENTES (CUSTEIO) VALOR
LIQUIDADO
3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil 465,71 0,00%
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 38.216.235,15 30,45%
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 60.335.884,99 48,08%
3.3.90.39.00 - Outros Servigcos de Terceiros - Pessoa Juridica 13.877.492,76 11,06%
3.3.90.92.00 - Despeas de Exercicios Anteriores 7.933.924,66 6,32%
TOTAL DAS DESPESAS CORRENTES 120.364.003,27 95,92%
% TOTAL
DESPESAS DE CAPITAL (INVESTIMENTO) VALOR LIQUIDADO
4.4.90.51.00 - Obras e Instalagdes 1.823.073,63 1,45%
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 2.658.387,89 2,12%
4.4.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 640.851,00 0,51%
TOTAL DAS DESPESAS DE CAPITAL 5.122.312,52 4,08%
TOTAL GERAL 125.486.315,79 100,00%
RGPS - Regime Geral de Previdéncia Social (INSS) Regime Préprio de Previdéncia Socila (PREVINI)
MATERNIDADE MARIAMA BULHOES
DESPESAS CORRENTES VALOR % TOTAL
LIQUIDADO
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 4.539.049,39 11,73%
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 27.439.615,34 70,88%
3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 5.276.955,34 13,63%
3.3.90.92.00 - Despeas de Exercicios Anteriores 1.412.748,41 3,65%
TOTAL DAS DESPESAS CORRENTES 38.668.368,48 99,89%
DESPESAS DE CAPITAL (INVESTIMENTO) % TOTAL
VALOR APLICADO
4.4,90.51.00 - Obras e Instalacoes 42.119,64 0,11%
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 1.857,88 0,00%
TOTAL DAS DESPESAS DE CAPITAL 43.977,52 0,11%
TOTAL GERAL 38.712.346,00 100,00%

RGPS - Regime Geral de Previdéncia Social (INSS) Regime Préprio de Previdéncia Socila (PREVINI)
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1.6 DESPESAS PAGAS POR FONTE DE RECURSOS MUNICIPAIS APLICADOS EM SAUDE

NO 2° QUADRIMESTRE DE 2021.

QUADRO DESCRITIVO DAS DESPEAS PAGAS - TODAS AS FONTES

E
ELEMENTO DE DESPESA SuUs RECURSOS TOTAL
PROPRIOS
3.1.90.04.00 - Contratagdo por Tempo Determinado 41.583.458,35 1.203.902,83| 42.787.361,18

3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil

12.706.393,83

51.202.331,03

63.908.724,86

3.1.90.13.00 - Obrigagdes Patronais RGPS

21.291.715,37

2.296.710,14

23.588.425,51

3.1.90.94.00 - IndenizagGes e Restituicdes Trabalhistas 0,00 37.439,37 37.439,37
3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de Pessoal Requisitado 0,00 0,00 0,00
3.1.91.13.00 - Obrigagdes Patronais RPPS 2.382.871,38 10.698.353,43 13.081.224,81
3.3.20.93.00 - Indenizagbes e Restituicdes 224.429,74 437.963,82 662.393,56
3.3.70.41.00 - Contribui¢Oes 2.717.925,00 0,00 2.717.925,00,
3.3.90.14.00 - Diarias - Pessoal Civil 0,00 0,00 0,00
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 73.718.752,17 181.875,24| 73.900.627,41
3.3.90.32.00 - Material, Bem ou servigo para Distribui¢cdo Gratuita 46.620,00 0,00 46.620,00
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 87.775.500,33 0,00 87.775.500,33
3.3.90.35.00 - Servicos de Consultoria 0,00 0,00 0,00
3.3.90.36.00 - Outros servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 0,00 975.151,94 975.151,94
3.3.90.37.00 - Locagdo de Mdo de Obra 3.329.732,47 3.693.904,06 7.023.636,53
3.3.90.39.00 - Qutros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica 59.923.118,45 2.958.514,29 62.881.632,74
3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentagdo 0,00 109.629,00 109.629,00
3.3.90.47.00 - Obrigagdes Tributarias e Contributivas 0,00 233.960,53 233.960,53
3.3.90.49.00 - Auxilio Transporte 0,00 122.314,54 122.314,54
3.3.90.91.00 - Sentengas Judiciais 0,00 570.509,52 570.509,52
3.3.90.92.00 - Despeas de Exercicios Anteriores 28.108.804,83 761.269,28 28.870.074,11
4.4.90.51.00 - Obras e InstalagGes 5.103.322,15 4.373.483,52 9.476.805,67
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 2.935.989,22 0,00 2.935.989,22
4.4.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 1.273.018,84 993.657,80 2.266.676,64

TOTAL GERAL 343.121.652,13 80.850.970,34| 423.972.622,47
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1.7 GASTOS POR ESPECIFICAGAO DE DESPESA

DESCRICAO VALOR
Aparelhos, Equipamentos, Utensilios Médico-Odontoldgicos, Laboratorial e Hospitalar 2.934.131,34
Gés Engarrafado 2.555.751,86
Limpeza e Conservgdo 6.049.633,03
Medicamentos 33.919.157,10
Material Laboratorial 5.021.460,75
TOTAL 50.480.134,08

32



FMS - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 21/10/2021

- 10:17:43
Movimento da Despesa

Exercicio de 2021

Filtro: Janeiro a Agosto - 01/01/2021 2 31/08/2021 Unidades: "04", "04.31", "04.31.01", "04.31.02", "04.31.03"

Fixacdo . Empenhado Saldo a Liquidado Pago
= Pré empenhado . Y . A Pagar
LUTENPELE] Periodo Acumulado Empenhar Periodo Acumulado eriodo Acumulado

04.31.01 - F.M.S-FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 264.059.056,40 347.110.608,36 2.742.156,28 298.058.046,43 298.058.046,43 46.310.405,65 262.426.269,54 262.426.269,54 259.773.960,68 259.773.960,68 38.284.085,75
3 - Despesas Correntes 262.766.706,40 333.273.718,89 2.122.533,97 285.926.303,10 285.926.303,10 45.224.881,82 252.913.088,05 252.913.088,05 250.260.779,19 250.260.779,19 35.665.523,91

3 - Despesas Correntes 262.766.706,40 333.273.718,89 2.122.533,97 285.926.303,10 285.926.303,10 45.224.881,82 252.913.088,05 252.913.088,05 250.260.779,19 250.260.779,19 35.665.523,91
3.1.90.04.00 - Contratagdo por Tempo Determinado 43.172.997,54 60.791.785,99 0,00 43.536.639,37 43.536.639,37 17.255.146,62 42.787.361,18 42.787.361,18 42.787.361,18 42.787.361,18 749.278,19
3.1.90.11.00 - Vencimentos e Vantagens Fixas - Pessoal Civil 98.388.829,08 75.688.805,28 0,01 63.937.692,59 63.937.692,59 11.751.112,68 63.908.259,15 63.908.259,15 63.908.259,15 63.908.259,15 29.433,44
3.1.90.13.00 - ObrigagGes Patronais 22.100.000,00 27.234.437,80 0,00 25.315.144,06 25.315.144,06 1.919.293,74 25.315.144,06 25.315.144,06 23.588.425,51 23.588.425,51 1.726.718,55
3.1.90.94.00 - IndenizagOes e Restituigdes Trabalhistas 700.000,00 200.000,00 0,00 123.628,98 123.628,98 76.371,02 71.243,75 71.243,75 37.439,37 37.439,37 86.189,61
3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de Pessoal Requisitado 50.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.1.91.13.00 - Obrigacdes Patronais 17.000.000,00 16.409.600,00 0,00 13.082.033,32 13.082.033,32 3.327.566,68 13.081.224,81 13.081.224,81 13.081.224,81 13.081.224,81 808,51
3.3.20.93.00 - IndenizagOes e Restituigdes 0,00 865.400,00 0,00 763.529,12 763.529,12 101.870,88 747.394,01 747.394,01 662.393,56 662.393,56 101.135,56
3.3.70.41.00 - Contribuigdes 2.920.000,00 3.633.906,00 0,00 3.261.510,00 3.261.510,00 372.396,00 2.717.925,00 2.717.925,00 2.717.925,00 2.717.925,00 543.585,00
3.3.90.14.00 - Diérias - Pessoal Civil 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 22.736.027,00 45.520.792,86 79.584,00 39.344.257,31 39.344.257,31 6.096.951,55 31.836.433,25 31.836.433,25 31.145.342,87 31.145.342,87 8.198.914,44
3.3.90.32.00 - Material, Bem ou Servigo para Distribuigdo Gratuita 0,00 428.597,70 0,00 428.597,70 428.597,70 0,00 46.620,00 46.620,00 46.620,00 46.620,00 381.977,70
3.3.90.35.00 - Servigos de Consultoria 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.3.90.36.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Fisica 320.000,00 1.533.499,78 0,00 1.335.817,04 1.335.817,04 197.682,74 975.151,94 975.151,94 975.151,94 975.151,94 360.665,10
3.3.90.37.00 - Locagdo de M&o-de-Obra 4.000.000,00 10.468.727,96 0,00 10.399.865,23 10.399.865,23 68.862,73 7.023.636,53 7.023.636,53 7.023.636,53 7.023.636,53 3.376.228,70
3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 31.680.000,00 67.422.765,93 2.042.949,96 62.642.105,06 62.642.105,06 2.737.710,91 43.727.474,04 43.727.474,04 43.727.184,64 43.727.184,64 18.914.920,42
3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentagéo 75.000,00 131.000,00 0,00 109.648,50 109.648,50 21.351,50 109.629,00 109.629,00 109.629,00 109.629,00 19,50
3.3.90.47.00 - Obrigagdes Tributarias e Contributivas 1.020.000,00 258.000,00 0,00 235.986,49 235.986,49 22.013,51 233.960,53 233.960,53 233.960,53 233.960,53 2.025,96
3.3.90.49.00 - Auxilio-Transporte 91.000,00 147.000,00 0,00 123.468,34 123.468,34 23.531,66 122.314,54 122.314,54 122.314,54 122.314,54 1.153,80
3.3.90.91.00 - Sentengas Judiciais 50.000,00 1.130.690,00 0,00 699.460,50 699.460,50 431.229,50 570.509,52 570.509,52 570.509,52 570.509,52 128.950,98
3.3.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 18.432.852,78 21.368.709,59 0,00 20.586.919,49 20.586.919,49 781.790,10 19.638.806,74 19.638.806,74 19.523.401,04 19.523.401,04 1.063.518,45
4 - Despesas de Capital 1.292.350,00 13.836.889,47 619.622,31 12.131.743,33 12.131.743,33 1.085.523,83 9.513.181,49 9.513.181,49 9.513.181,49 9.513.181,49 2.618.561,84

4 - Despesas de Capital 1.292.350,00 13.836.889,47 619.622,31 12.131.743,33 12.131.743,33 1.085.523,83 9.513.181,49 9.513.181,49 9.513.181,49 9.513.181,49 2.618.561,84
4.4.90.51.00 - Obras e Instalagdes 547.350,00 10.457.717,20 594.206,91 8.992.134,36 8.992.134,36 871.375,93 7.611.612,40 7.611.612,40 7.611.612,40 7.611.612,40 1.380.521,96
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Material Permanente 745.000,00 1.750.971,72 25.415,40 1.513.783,33 1.513.783,33 211.772,99 275.743,45 275.743,45 275.743,45 275.743,45 1.238.039,88
4.4.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 0,00 1.628.200,55 0,00 1.625.825,64 1.625.825,64 2.37491 1.625.825,64 1.625.825,64 1.625.825,64 1.625.825,64 0,00
04.31.02 - HOSPITAL GERAL DE NOVA IGUACU 120.629.000,00 175.089.198,32 4.281.763,89 159.129.117,66 159.129.117,66 11.678.316,77 126.660.644,65 126.660.644,65 125.486.315,79 125.486.315,79 33.642.801,87
3 - Despesas Correntes 112.000.000,00 165.220.330,45 3.823.657,60 151.266.722,63 151.266.722,63 10.129.950,22 121.331.982,13 121.331.982,13 120.364.003,27 120.364.003,27 30.902.719,36

3 - Despesas Correntes 112.000.000,00 165.220.330,45 3.823.657,60 151.266.722,63 151.266.722,63 10.129.950,22 121.331.982,13 121.331.982,13 120.364.003,27 120.364.003,27 30.902.719,36
3.1.90.11.00 - Vencimentos e Vantagens Fixas - Pessoal Civil 1.000.000,00 4.011.500,00 0,00 465,71 465,71 4.011.034,29 465,71 465,71 465,71 465,71 0,00
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 38.000.000,00 56.117.263,28 1.423.657,60 51.503.763,36 51.503.763,36 3.189.842,32 38.216.235,15 38.216.235,15 38.216.235,15 38.216.235,15 13.287.528,21
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 55.000.000,00 73.958.714,03 0,00 71.489.206,26 71.489.206,26 2.469.507,77 60.335.884,99 60.335.884,99 60.335.884,99 60.335.884,99 11.153.321,27
3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 13.000.000,00 22.517.312,56 2.400.000,00 19.665.391,68 19.665.391,68 451.920,88 14.205.408,76 14.205.408,76 13.877.492,76 13.877.492,76 5.787.898,92
3.3.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 5.000.000,00 8.615.540,58 0,00 8.607.895,62 8.607.895,62 7.644,96 8.573.987,52 8.573.987,52 7.933.924,66 7.933.924,66 673.970,96
4 - Despesas de Capital 8.629.000,00 9.868.867,87 458.106,29 7.862.395,03 7.862.395,03 1.548.366,55 5.328.662,52 5.328.662,52 5.122.312,52 5.122.312,52 2.740.082,51

4 - Despesas de Capital 8.629.000,00 9.868.867,87 458.106,29 7.862.395,03 7.862.395,03 1.548.366,55 5.328.662,52 5.328.662,52 5.122.312,52 5.122.312,52 2.740.082,51
4.4.90.51.00 - Obras e Instalagdes 7.629.000,00 4.040.905,21 0,00 2.612.450,25 2.612.450,25 1.428.454,96 1.823.073,63 1.823.073,63 1.823.073,63 1.823.073,63 789.376,62
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Material Permanente 1.000.000,00 5.106.965,00 458.106,29 4.609.093,78 4.609.093,78 39.764,93 2.864.737,89 2.864.737,89 2.658.387,89 2.658.387,89 1.950.705,89
4.4.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 0,00 720.997,66 0,00 640.851,00 640.851,00 80.146,66 640.851,00 640.851,00 640.851,00 640.851,00 0,00
04.31.03 - MATERNIDADE MARTANA BULHOES 34.910.803,54 53.753.786,21 624.973,57 49.553.684,79 49.553.684,79 3.575.127,85 38.712.346,00 38.712.346,00 38.712.346,00 38.712.346,00 10.841.338,79
3 - Despesas Correntes 34.410.803,54 53.282.686,74 450.000,00 49.501.217,27 49.501.217,27 3.331.469,47 38.668.368,48 38.668.368,48 38.668.368,48 38.668.368,48 10.832.848,79

3 - Despesas Correntes 34.410.803,54 53.282.686,74 450.000,00 49.501.217,27 49.501.217,27 3.331.469,47 38.668.368,48 38.668.368,48 38.668.368,48 38.668.368,48 10.832.848,79
3.3.90.30.00 - Material de Consumo 6.570.000,00 11.370.239,28 0,00 10.187.185,99 10.187.185,99 1.183.053,29 4.539.049,39 4.539.049,39 4.539.049,39 4.539.049,39 5.648.136,60
3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de Terceirizagdo 20.600.000,00 31.408.992,61 0,00 29.267.898,19 29.267.898,19 2.141.094,42 27.439.615,34 27.439.615,34 27.439.615,34 27.439.615,34 1.828.282,85
3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica 6.732.628,16 8.979.862,38 450.000,00 8.522.540,62 8.522.540,62 7.321,76 5.276.955,34 5.276.955,34 5.276.955,34 5.276.955,34 3.245.585,28
3.3.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 508.175,38 1.523.592,47 0,00 1.523.592,47 1.523.592,47 0,00 1.412.748,41 1.412.748,41 1.412.748,41 1.412.748,41 110.844,06
4 - Despesas de Capital 500.000,00 471.099,47 174.973,57 52.467,52 52.467,52 243.658,38 43.977,52 43.977,52 43.977,52 43.977,52 8.490,00

4 - Despesas de Capital 500.000,00 471.099,47 174.973,57 52.467,52 52.467,52 243.658,38 43.977,52 43.977,52 43.977,52 43.977,52 8.490,00
4.4.90.51.00 - Obras e Instalagdes 500.000,00 180.000,00 0,00 42.119,64 42.119,64 137.880,36 42.119,64 42.119,64 42.119,64 42.119,64 0,00
4.4.90.52.00 - Equipamentos e Material Permanente 0,00 291.099,47 174.973,57 10.347,88 10.347,88 105.778,02 1.857,88 1.857,88 1.857,88 1.857,88 8.490,00

TOTAL GERA 419.598.859,94 953.592,89 7.648.893,74 506.740.848,88 506.740.848,88 . 427.799.260,19 427.799.260,19 423.972.622,47 423.972.622,47 82.768.226,41

GeoSIAP - PMNI - ANTONIO.SANTOS Pagina 1 de 1



PREFEITURA DA CIDADE DE NOVA IGUACU

Anexo I - Demonstrativo da Aplicacdo em Agoes e Servigos Publicos de Saude

20/09/2021
16:53:50

Exercicio de 2021

Janeiro a Agosto/2021 - Despesas Pagas

Especificacao Valor

01 - RECEITAS
A - IMPOSTOS
Imposto sobre a Renda de Pessoa Fisica - IRPF - Principal
Imposto sobre a Renda - Retido na Fonte - Outros Rendimentos - Principal
Cota Unica
Parcelado
Imposto sobre a Propriedade Predial e Territorial Urbana - Multas e Juros
Imposto sobre a Propriedade Predial e Territorial Urbana - Divida Ativa
Imposto sobre Transmissdo "Inter Vivos" de Bens Imdveis e de Direitos Reais sobre Iméveis - Principal
Imposto sobre Transmissdo "Inter Vivos" de Bens Imdveis e de Direitos Reais sobre Imdveis - Divida Ativa
ISS - Variavel
ISS - Simples Nacional
ISS - Substituigdo Tributaria
ISS - Obras Particulares
ISS - Auténomo Parcelado
ISS - Parcelamento
ISS - Outros
ISS - STN Convénio
ISS - OperagGes com cartdo de crédito
Imposto sobre Servigos de Qualquer Natureza - Multas e Juros
ISS - Mercantil Parcelado
ISS - CDA Parcelado

B - TRANSFERENCIAS CORRENTES
Cota-Parte do Fundo de Participagdo dos Municipios - Cota Mensal - Principal
Cota-Parte do Imposto sobre a Propriedade Territorial Rural - Principal
Transferéncia Financeira do ICMS - Desoneragdo - L.C. n® 87/96 - Principal
Cota-Parte do ICMS - Principal
Cota-Parte do IPVA - Principal
Cota-Parte do IPI - Municipios - Principal

C - OUTRAS RECEITAS CORRENTES

D - TRANSFERENCIAS DE CAPITAL

E - (-) DEDUGOES DAS RECEITAS (EXCETO FUNDEB)
02 - TOTAL DAS RECEITAS (A + B + C + D - E)

03 - VALOR LEGAL DE APLICAGCAO EM AGOES E SERVICOS DE SAUDE
04 - APLICAGCAO NO EXERCICIO

450.656.009,67
210.840.648,71
23.836.907,74
7.501.130,16
36.487.546,17
27.399.174,10
11.597,85
11.984.393,72
21.171.190,04
2.561,19
29.902.917,30
13.885.023,55
29.962.053,17
1.818.249,44
376.068,04
1.389.006,31
635.724,55
429.439,94

997,60
2.138.294,70
1.908.373,14

239.815.360,96
54.311.606,47
12.052,38

141.245.415,51
40.114.244,08
4.132.042,52

450.656.009,67
15,00 % 67.598.401,45
17,94 % 80.850.970,34
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