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IDENTIFICAÇÃO 

INFORMAÇÕES TERRITORIAIS 

UF: RJ 

Estado: Rio de Janeiro 

Área: 521.120 

População: 823.302 

 

SECRETARIA DE SAÚDE 

Nome do órgão: Secretaria Municipal de Saúde de Nova Iguaçu  

Número CNES: 6212131 

CNPJ: 29.138.278/0001-05 

Endereço: Rua Antonio Wilman , 230 Centro – NI 

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

Telefone: (21) 3773-3037 

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde 

 

INFORMAÇÕES DA GESTÃO 

Prefeito: Rogério Martins Lisboa 

Secretário de Saúde em Exercício: Luiz Carlos Nobre Cavalcanti  

Telefone secretário: (21) 3773-3037 

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde 

 

FUNDO DE SAÚDE  

Lei de criação: 1884 

Data da criação: 18/04/1991 

CNPJ: 10.497.795/0001-49 

Natureza Jurídica: Pública 

Nome do Gestor do Fundo: Luiz Carlos Nobre Cavalcanti  

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde 

 

PLANO DE SAÚDE 

Período do Plano de Saúde: 2018-2021 

Status do Plano:  Aprovado  

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde 
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Período do Plano de Saúde: 2022-2025 

Status do Plano:  Finalizado e será encaminhado ao Conselho Municipal de Saúde  

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde 

 

Programação Anual de Saúde: 2022 

Status da Programação: Finalizado e será encaminhado ao Conselho Municipal de Saúde  

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde 

 

 
INFORMAÇÕES SOBRE REGIONALIZAÇÃO 

 

Região Área (Km²) 
População (Hab) – 

Estimada 2018 
Densidade 

Baía da Ilha Grande 2.103,30 254.042 120,78 

Baixada Litorânea 2.707,10 715.500 264,3 

Centro Sul 3.221,30 323.097 100,3 

Médio Paraíba 6.191,50 865.769 139,83 

Metropolitana I 3.466,40 9.982.883 2879,9 

Metropolitana II 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 Saúde 

 

CONSELHO MUNICIPAL DE SAÚDE 

Intrumento Legal de Criação: Lei 2388 de 25/04/2007  

Endreço: Rua Dom Walmor, 234 5º andar Centro Nova Iguaçu 

E-mail: conselhosaudeni@gmail.com 

Telefone: 21 2667-2509 

Nome do Presidente: Daniel Coelho 

Número de conselheiros por 
segmento 

Usuários 12 

Gestão 4 

Trabalhadores 6 

Prestadores 2 

Fonte: Secretaria Municipal de Saúde de Nova Iguaçu 

 
 
CASA LEGISLATIVA 

1º RDQA 2021 2º RDQA 2021 3º RDQA 2021 

17/06/2021 08/11/2021  
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CONSIDERAÇÕES INICIAIS 

A gestão de saúde municipal está enquadrada no modelo de Gestão Plena. 

O Relatório detalhado do quadrimestre é o instrumento de monitoramento e acompanhamento da execução da PAS. 

E deve conter, no mínimo, as seguintes informações (Lei Complementar nº 141/2012 e Resolução do Conselho Nacional 

de Saúde): 

 Montante e fonte dos recursos aplicados no período; 

 Auditorias realizadas ou em fase de execução no período e suas recomendações e determinações; 

 Oferta e produção de serviços públicos na rede assistencial própria, contratada e conveniada, cotejando esses 

dados com os indicadores de saúde da população em seu âmbito de atuação. 

De acordo com Art. 36 § 5º da Lei complementar 141/2012 o gestor do SUS apresentará, até o final dos meses de 

maio, setembro e fevereiro, em audiência pública na Casa Legislativa do respectivo ente da Federação, os relatórios 

quadrimestrais. 

O Relatório do 3º quadrimestre 2021 demonstra as realizações das ações e resultados obtidos em função das 

metas programadas conforme o Plano Municipal de Saúde e da Programação Anual de Saúde para o ano vigente. Este 

Relatório em meio físico contempla as metas, ações, serviços e resultados alcançados da Secretaria Municipal de Saúde. 

A Secretaria de Saúde vem organizando seus serviços no âmbito geral e intensificando suas atividades não medindo 

esforços para cumprir os prazos preconizados na legislação vigente. 

 Cabe também registrar que o período do quadrimestre do ano de 2021 continuamos vivenciando a Pandemia do 

Novo Coronavírus (COVID-19) onde ainda tivemos que readaptar atividades de rotina para enfrentarmos momento tão 

dificl vivenciado no Município, Estado e País.  

 

INTRODUÇÃO 

Apresentamos o Relatório do 3º quadrimestre do ano de 2021  da Secretaria Municipal de Saúde de Nova Iguaçu. 

Nova Iguaçu é um município brasileiro do estado do Rio de Janeiro, localiza-se na Baixada Fluminense, na região 

Metropolitana 1 do Rio de Janeiro situado a 40 km da capital estadual. É a segunda maior cidade da Baixada Fluminense, 

ficando apenas atrás de Duque de Caxias. É considerada “Cidade Mãe” dos municípios da região e “Capital da Baixada 

Fluminense”, pois, além de ser a cidade mais antiga da Baixada, várias de suas províncias, freguesias e distritos, ao longo 

dos anos, buscaram sua divisão política para municipalidades.  

Está localizada na zona tropical do país e tem uma temperatura média anual de 30,2° C, com vegetação original 

predominante de Mata Atlântica. Segundo o Programa das Nações Unidas para o Desenvolvimento (PNUD) e do Censo 

de 2010, tem índice de desenvolvimento humano municipal (IDHM) de 0,713, estando abaixo da média estadual e da 

nacional no mesmo período (0,761 e 0,727, respectivamente). De fato, ocupa apenas o 41º lugar do Estado do Rio de 

Janeiro e 1514 º lugar de IDHM do país. O IDHM é uma medida composta de indicadores de três dimensões do 

desenvolvimento humano: longevidade, educação e renda. O índice varia de 0 a 1. Quanto mais próximo de 1, maior o 

desenvolvimento humano. 

 

 

 

 

 



 

DADOS DEMOGRÁGICOS E  DE MORBIMORTALIDADE: POPULAÇÃO ESTIMADA POR SEXO E FAIXA ETÁRIA 

 A população do municipio de Nova Iguaçu no ano de 2020 está estimada em 823.302 habitantes e teve crescimento 

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

 Abaixo segue a estimativa da população por sexo e faixa etária no ano de 2020: 

 

 

A população masculina apresenta um percentual de 47,80% da população total e a feminina de 52,19%, seguindo 

o padrão nacional da população feminina ser naturalmente superior à população masculina. 

A faixa etária com maior concentração populacional é a de 20 – 44 anos, considerada população adulta e 

economicamente ativa, totalizando 320.394 habitantes e representando 38,91% da população total. 

A população idosa está estimada em 121.011, representando 14,69% da população total. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

População residente por Faixa Etária e Sexo  
Município: 330350 Nova Iguaçu   
Período: 2020    

Faixa Etária  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 
Saúde/SVS/DASNT/CGIAE 



 

 

 

A pirâmide etária está representada na figura abaixo: 

 

 

 

Percebe-se que a população feminina é mais prevalente que a masculina, tendendo para o padrão nacional. A 

base da pirâmide, população infantil, segue uma tendência maior para a população masculina. O meio da pirâmide, 

população adulta, tende um alargamento considerado natural, sendo a população feminina um pouco maior que a 

masculina. O topo da pírâmide, população idosa, apresenta um achatamento natural seguindo o padrão nacional, sendo 

a população feminina mais numerosa, o que denota uma expectativa de vida maior desse sexo.  

 

NASCIDOS VIVOS 

Os dados disponíveis no site da Secretaria Estadual de Saúde do RJ para o município de Nova Iguaçu até o 

momento são de 9.756 nascidos vivos residentes no ano de 2021, conforme apresentado na tabela abaixo. 

Nascidos vivos por Ano segundo Município   

Município: Nova Iguaçu;      

Município 2017 2018 2019 2020 2021 

Total 12.498 12.183 11.492 11.003 9.756 

Nova Iguaçu 12.498 12.183 11.492 11.003 9.756 

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde /SVS/DASNT/CGIAE 
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De acordo com os dados apresentados no ano de 2021 até o momento tivemos 1.247 nascidos vivos a menos 

que no ano anterior fato que pode estar correlacionado a  pandemia da COVID. 

A rede municipal de atenção primária realiza o pré-natal das gestantes e as mesmas realizam seu parto seja de 

baixo ou alto risco na Maternidade Mariana Bulhões, classificada como Unidade hospitalar de Alto Risco. As gestantes da 

Saúde Suplementar e Particular procuram as Unidades privadas para realização do pré-natal e do parto, com destaque 

para as unidades Hospital Prontonil e Casa de Saúde Nossa Senhora de Fátima. A tabela seguinte, também com últimos 

dados disponíveis de 2021, representa os partos por tipo e por idade da gestante. 

Nascimentos p/ residência mãe por Faixa etária da mãe (9 fx) e Tipo de parto 

Município de residência da mãe: Nova Iguaçu   

Período: 2021     

Faixa etária da mãe (9 fx) Vaginal Cesáreo 
Ignorado ou não 

informado 
Total 

Menor de 15 anos 45 8 - 53 

15 a 19 anos 911 399 4 1314 

20 a 24 anos 1547 1159 6 2712 

25 a 29 anos 1129 1439 1 2569 

30 a 34 anos 612 1168 1 1781 

35 a 39 anos 292 703 2 997 

40 a 44 anos 92 222 1 315 

45 a 49 anos 4 10 - 14 

50 anos e mais 1 - - 1 

Total 4633 5108 15 9756 

 Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos - SINASC:  
 

Quanto ao tipo de parto percebe-se que a maioria são PARTOS CESÁREOS  com 5108 partos representando 

52,35% do total dos partos e o parto normal com 4633 partos  representando 47,48% do total dos nascidos vivos.  

 É também importante descriminar as idades das gestantes  no municipio apresentadas abaixo: 

 1) Gestantes 20-24 anos 2712 partos representando um total de 27,79% dos partos e sendo destes 57,04% de 

parto vaginal e 42,73% de parto cesareo. 

 2) Gestantes 25-29 anos  2569 partos representando um total de 26,33% dos partos, e sendo destes 56,01% de 

parto cesáreo e 43,94% de parto vaginal. 

 3) Gestantes 30-34 anos 1781 partos representando um total de  18,25% dos partos sendo a maior parte de parto 

cesáreo. 

 4) Gestantes 15-19 anos 1314 partos representando um total de 13,46% dos partos e sendo a maioria de parto 

vaginal. 

 5) Gestantes 35-39 anos 997 partos representando um total de 10,21% dos partos e sendo a maioria de parto 

vaginal. 

 6) Gestantes 40-44 anos  com 315 partos representando um total de 3,22% dos partos e sendo a maioria de parto 

cesáreo. 

 7 ) Gestante menor de 15 anos foram 53 partos sendo a maioria parto vaginal 

 A maioria dos partos concentram-se na população considerada adulta. É preocupante o percentual de partos na 

população pré-adolescente e adolescente (10 a 19 anos), o que indica a necessidade de ações preventivas e corretivas 

para a conscientização sobre violência infantil, assim como dos transtornos da gravidez na adolescência. 

 



PRINCIPAIS CAUSAS DE INTERNAÇÕES (MORBIDADE HOSPITALAR) 

  

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021 

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 2336 2544 2625 4048 5119 

II. Neoplasias (tumores) 1781 2050 2103 1864 1908 

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 371 414 398 325 315 

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 375 440 449 358 362 

V. Transtornos mentais e comportamentais 80 54 58 54 70 

VI. Doenças do sistema nervoso 377 464 496 315 349 

VII. Doenças do olho e anexos 150 184 275 124 164 

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide 33 44 40 44 33 

IX. Doenças do aparelho circulatório 2345 2578 2398 2114 2212 

X. Doenças do aparelho respiratório 1772 2215 2410 2113 2127 

XI. Doenças do aparelho digestivo 2081 2694 2538 1842 1934 

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 574 642 707 480 594 

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 508 624 602 406 479 

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 1584 1859 1892 1317 1363 

XV. Gravidez parto e puerpério 10481 10350 9816 9574 8322 

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 1582 1486 1399 1706 1389 

XVII.Malf cong deformid e anomalias 
cromossômicas 

339 314 356 284 311 

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 517 522 508 457 459 

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas 
externas 

3921 4137 4073 3515 4116 

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - - 

XXI. Contatos com serviços de saúde 232 363 544 536 628 

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - - 

Total 31439 33978 33687 31476 32254 

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 04/01/2022. 

As sete principais causas de internações seguem descritas abaixo : 

            A primeira causa de internação foi o capítulo XV Parto e Gravidez com um total de 8.322 internações 

representando 25,80% do total das internações 

            A segunda causa de internação foi por doenças infecciosas e parasitárias com um total de 51.119 internações, 

o que representa 15,87% do total das internações. A população mais atingida neste capítulo foi a população de 40-

69  anos, seguida da população e 0-4 anos tal evidência pode sugerir saneamento básico deficiente nas localidades que 

vivem. Mais percebe-se este aumento já a partir da população acima de 30 anos situação não característica o que pode 

sugerir também que estas internações podem ter correlação com o agravo COVID 19. 

        A terceira causa de internação foi por lesões e causas externas com um total de 4.116 internações, que representa 

12,76% do total das internações. Percebe-se que a população masculina  está mais exposta aos riscos do que as mulheres. 

Dentre essas internações podem-se caracterizar os acidentes automobilísticos, quedas de bicicletas, atropelamentos, 

homicídios e etc. 



A quarta causa de internação foi por doenças do aparelho circulatório com um total de 2.212 internações, que 

representa 6,85% do total das internações. A população mais atingida nas doenças do aparelho circulatório é a 

população idosa predominando acidente vascular cerebral não especificado hemorrágico ou isquêmico seguido da 

insuficiência cardíaca e após infarto agudo do miocárdio. 

A quinta causa de internação foi por doenças do aparelho respiratório com um total de 2.127 internações, 

representando 6,59% do total das internações.  A população mais atingida é de 0-4 anos chamando a atenção para as 

pneumonias. 

A sexta causa de internação foi por doenças do aparelho digestivo com um total de 1.934 internações, que representa 

5,9% do total das internações. A população mais atingida neste capítulo é a masculina tendo destaque para as 

Colelitíase e colecistite seguidas Outras doenças do aparelho digestivo e Doenças do apêndice. 

A sétima causa de internação foi  por neoplasias com um total de 1.908 internações, que representa 5,91% do total 

das internações. A população mais atingida neste capítulo é a feminina predominando as neoplasias de mama e do 

útero. 

 

Óbitos por residência por Causa do óbito - capítulo e Sexo 

Município de residência: Nova Iguaçu 

Período: 2021 

Causa do óbito - capítulo Masculino Feminino 
Ignorado ou 

não informado 
Total 

Capítulo  1 - Algumas doenças infecciosas e parasitárias 1129 1016 - 2145 

Capítulo  2 - Neoplasias [tumores] 403 457 - 860 

Capítulo  3 - Doenças do sangue e dos órgãos hematopoéticos e 
alguns transtornos imunitários 

28 40 - 68 

Capítulo  4 - Doenças endócrinas, nutricionais e metabólicas 194 243 - 437 

Capítulo  5 - Transtornos mentais e comportamentais 16 13 - 29 

Capítulo  6 - Doenças do sistema nervoso 53 51 - 104 

Capítulo  8 - Doenças do ouvido e da apófise mastóide 1 - - 1 

Capítulo  9 - Doenças do aparelho circulatório 880 805 - 1685 

Capítulo 10 - Doenças do aparelho respiratório 354 351 - 705 

Capítulo 11 - Doenças do aparelho digestivo 140 93 - 233 

Capítulo 12 - Doenças da pele e do tecido subcutâneo 26 41 - 67 

Capítulo 13 - Doenças do sist osteomuscular e do tec conjuntivo 4 7 - 11 

Capítulo 14 - Doenças do aparelho geniturinário 129 130 - 259 

Capítulo 15 - Gravidez, parto e puerpério - 17 - 17 

Capítulo 16 - Algumas afecções originadas no período perinatal 34 30 1 65 

Capítulo 17 - Malformações congênitas, deformidades e 
anomalias cromossômicas 

15 18 - 33 

Capítulo 18 - Sintomas, sinais e achados anormais de exames 
clínicos e de laboratório, não classific 

693 595 - 1288 

Capítulo 19 - Lesões, envenenamento e algumas outras 
conseqüências de causas externas 

1 2 - 3 

Capítulo 20 - Causas externas de morbidade e de mortalidade 396 95 - 491 

Capítulo 22 - Códigos para propósitos especiais - 2 - 2 

Total 4496 4006 1 8503 

 Fonte:  Sistema de Informações sobre Mortalidade - SIM: 



 

 

Nota-se uma alteração significativa nas internações por Doenças infecciosas e parasitárias o que pode sugerir que este 

agravo esteja correlacionado as internações por COVID. 

 

PRINCIPAIS CAUSAS DE ÓBITOS (MORTALIDADE RESIDENTES) 

 

Os dados apresentados de óbitos por capítulo apresentados na tabela são referentes ao ano de 2021 de acordo 

com o SIM da base Estadual gerado em 10/01/2022 totalizando 8.503 óbitos. As seis principais causas de morte 

registradas, de acordo com  capítulo e sexo, seguem abaixo:  

A 1ª causa – 2.145 óbitos por Algumas doenças infecciosas e parasitárias com 25,22% em relação ao total de 

óbitos. A população idosa  com 1.303 óbitos representando 60,74% dos óbitos deste capítulo. 

A 2ª causa - 1685 óbitos por doenças do aparelho circulatório com 20,92% em relação ao total de óbitos. A 

população idosa com 1273 óbitos é a mais afetada representando 75,54% dos óbitos deste capítulo. 

A 3º causa- 1.288 óbitos do capítulo Sinais e achados anorm ex clin, tendo 15,99% em relação ao total dos óbitos. 

Estes óbitos sugerem causas mal definidas nas declarações de óbitos, o que indica necessidade de capacitação dos 

profissionais médicos no preenchimento da declaração de óbito, já que esse indicador consta em pactuação interfederativa 

visando a melhoria dos registros. Cabe também dizer que a população idosa é a mais atingida neste capítulo, o que pode 

sugerir que esses óbitos ocorreram sem assistência médica.  

A 4ª causa - 860 óbitos por neoplasias com 10,67% em relação ao total dos óbitos, atingindo mais a população 

feminina. Os óbitos predominantes são outras neoplasias malignas, seguidos Neopl malig da traquéia, brônquios e 

pulmões e neoplasia maligna do cólon, reto e ânus. 

A 5º causa – 705 óbitos por doenças do aparelho respiratório com  8,75% do total dos óbitos.  A maior ocorrência 

de óbitos neste agravo foi por pneumonias e Influenza. 

A 6º causa - 491 óbitos do capítulo causas externas representando  6,09% em relação ao total dos óbitos. Este é 

um indicador que implica diretamente na violência do município. A maior ocorrência de mortes devido à causas externas 

encontra-se na população masculina, o que indica que este grupo alvo encontra-se mais exposto aos riscos neste capítulo.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

3.5- COVID 19 

De acordo com um resumo do Boletim Epidemiológico do Município simplificado atualizado em 05/01/2022  

acumuladamente a Secretaria Municipal de Saúde notificou 64.017 casos para Investigação de possíveis infecção humana 

pela COVID 19, destes 31.076  foram confirmados para COVID 19, dentro destes 2.146 pacientes vieram a óbitos . 

De acordo com o site: painel.saude.rj.gov.br/monitoramento da Secretaria Estadual de Saúde o município de Nova 

Iguaçu apresentou os seguintes dados de COVID 19: 

Casos confirmados: 33.741 casos confirmados 

Óbitos confirmados: 2.160 

Incidência: 4.109,1 

Mortalidade: 263,1 

Letalidade: 6,40 

Internações SRGA: 9.814 

 

DADOS COVID 19 ATUALIZADO EM 28-01-2022 

MÊS NOTIFICADOS 
CASOS CONFIRMADOS P/ 

COVID 19/SRAG 
ÓBITOS POR COVID 

19/SRAG 

JANEIRO 4286 2098 121 

FEVEREIRO 2474 1102 61 

MARÇO 5175 2357 132 

ABRIL 5674 3069 235 

MAIO 6621 4243 215 

JUNHO 3727 2574 97 

JULHO 4462 2429 77 

AGOSTO 6740 3964 105 

SETEMBRO 4642 2622 91 

OUTUBRO 1946 1152 21 

NOVEMBRO 2137 1440 8 

DEZEMBRO 853 863 0 

TOTAL 48737 27913 1163 

                                   Fonte: SVE Municipal, Vigilância Epidemiológica Municipal-28-01-2022 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

DADOS DE PRODUÇÃO NO SERVIÇO SUS 

De acordo com os dados disponíveis no site do Ministério da Saúde: TABNET DATASUS da Assistência Hopsitalar 

referente ao período de janeiro a novembro de 2021 estão representados nas tabelas abaixo de acordo com sua 

natureza. 

 

PROCEDIMENTOS ASSISTÊNCIA HOSPITALAR  

 

PROCEDIMENTOS HOSPITALARES POR GRUPO DE PROCEDIMENTO X CARATER DE ATENDIMENTO 

Procedimentos hospitalares do SUS - por local de residência - Rio de Janeiro 

AIH aprovadas por Grupo procedimento e Caráter atendimento 

Município: 330350 Nova Iguaçu 

Período: 2021 

Grupo procedimento Eletivo Urgência 
Outros ac 

trab 

Outras caus 

ext 
Total 

02 Procedimentos com finalidade 

diagnóstica 
43 16 - - 59 

03 Procedimentos clínicos 2721 19821 - 21 22563 

04 Procedimentos cirúrgicos 3395 8945 2 28 12370 

05 Transplantes de orgãos, tecidos 

e células 
30 140 - - 170 

Total 6189 28922 2 49 35162 

 Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 

 

PROCEDIMENTOS HOSPITALARES POR CRUPO DE PROCEDIMENTO X FINANCIAMENTO 

 

Procedimentos hospitalares do SUS - por local de residência - Rio de Janeiro 

AIH aprovadas por Grupo procedimento e Financiamento  

Município: 330350 Nova Iguaçu    

Período:2021    

Grupo procedimento 
04 Fundo de Ações 

Estratégicas e Compensações 
(FAEC) 

06 Média e Alta 
Complexidade (MAC) 

Total 

02 Procedimentos com finalidade 
diagnóstica 

- 59 59 

03 Procedimentos clínicos - 22563 22563 

04 Procedimentos cirúrgicos 73 12297 12370 

05 Transplantes de orgãos, tecidos e 
células 

170 - 170 

Total 243 34919 35162 

 Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
 



 

 

 

 

PROCEDIMENTOS HOSPITALARES POR GRUPO DE PROCEDIMENTO COMPLEXIDADE 

 

AIH aprovadas por Grupo procedimento e Complexidade 

Município: 330350 Nova Iguaçu 

Período:2021 

Grupo procedimento Média complexidade Alta complexidade Total 

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 32 27 59 

03 Procedimentos clínicos 22227 336 22563 

04 Procedimentos cirúrgicos 11113 1257 12370 

05 Transplantes de orgãos, tecidos e células - 170 170 

Total 33372 1790 35162 

 Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 

 

PROCEDIMENTOS HOSPITALARES POR SUB GRUPO DE PROCEDIMENTO X CARATER DE ATENDIMENTO 

 

Procedimentos hospitalares do SUS - por local de residência - Rio de Janeiro 

AIH aprovadas por Subgrupo proced. e Caráter atendimento 

Município: 330350 Nova Iguaçu      

Período:2021      

Subgrupo proced. Eletivo Urgência 
Outros ac 

trab 
Outras 

caus ext 
Total 

0201 Coleta de material 25 13 - - 38 

0209 Diagnóstico por endoscopia 2 1 - - 3 

0211 Métodos diagnósticos em especialidades 16 2 - - 18 

0301 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos 211 780 - 4 995 

0303 Tratamentos clínicos (outras especialidades) 1887 13091 - 10 14988 

0304 Tratamento em oncologia 465 427 - - 892 

0305 Tratamento em nefrologia 66 387 - - 453 

0308 Tratamento de lesões, envenenamentos e 
outros, decorrentes de causas externas 

70 535 - 7 612 

0310 Parto e nascimento 22 4601 - - 4623 

0401 Pequenas cirurgias e cirurgias de pele, tecido 
subcutâneo e mucosa 

64 21 - - 85 

0402 Cirurgia de glândulas endócrinas 24 12 - - 36 



0403 Cirurgia do sistema nervoso central e periférico 68 214 - 1 283 

0404 Cirurgia das vias aéreas superiores, da face, 
da cabeça e do pescoço 

84 145 - 3 232 

0405 Cirurgia do aparelho da visão 136 28 - - 164 

0406 Cirurgia do aparelho circulatório 266 120 - - 386 

0407 Cirurgia do aparelho digestivo, orgãos anexos 
e parede abdominal 

277 1120 - - 1397 

0408 Cirurgia do sistema osteomuscular 1062 1913 1 18 2994 

0409 Cirurgia do aparelho geniturinário 462 467 - - 929 

0410 Cirurgia de mama 45 46 - - 91 

0411 Cirurgia obstétrica 37 3530 - - 3567 

0412 Cirurgia torácica 14 88 - - 102 

0413 Cirurgia reparadora 37 365 - 3 405 

0414 Bucomaxilofacial 43 1 - - 44 

0415 Outras cirurgias 453 851 1 3 1308 

0416 Cirurgia em oncologia 323 24 - - 347 

0501 Coleta e exames para fins de doação de 
orgãos, tecidos e células e de transplante 

1 1 - - 2 

0503 Ações relacionadas à doação de orgãos e 
tecidos para transplante 

2 95 - - 97 

0504 Processamento de tecidos para transplante - 1 - - 1 

0505 Transplante de orgãos, tecidos e células 14 10 - - 24 

0506 Acompanhamento e intercorrências no pré e 
pós-transplante 

13 33 - - 46 

Total 6189 28922 2 49 35162 

 Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

PROCEDIMENTOS ASSISTÊNCIA AMBULATORIAL  

 

PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS POR GRUPO DE PROCEDIMENTO X CARATER DE ATENDIMENTO 

Produção Ambulatorial do SUS - Rio de Janeiro - por local de residência 

Qtd.aprovada por Grupo procedimento e Caráter Atendiment 

Município: 330350 Nova Iguaçu 

Período:2021 

Grupo 
procedimento 

Eletivo Urgência 

Acidente 
no local 
trabalho 

ou a 
serviço 

da 
empresa 

Acidente 
no 

trajeto 
para o 

trabalho 

Outros 
tipos de 
acidente 

de 
trânsito 

Outros tipos 
lesões/envenenament(agent.fis./quim.) 

Total 

01 Ações de 
promoção e 
prevenção em 
saúde 

2423 11 - - - - 2434 

02 
Procedimentos 
com finalidade 
diagnóstica 

443254 52343 17 10 11 4 495639 

03 
Procedimentos 
clínicos 

384769 661069 41 4 2 3 1045888 

04 
Procedimentos 
cirúrgicos 

13569 8292 3 - - 13 21877 

05 Transplantes 
de orgãos, 
tecidos e células 

1989 47 - - - - 2036 

06 
Medicamentos 

1356434 - - - - - 1356434 

07 Órteses, 
próteses e 
materiais 
especiais 

9487 55 - - - - 9542 

08 Ações 
complementares 
da atenção à 
saúde 

1095 1585 - - - - 2680 

Total 2213020 723402 61 14 13 20 2936530 

 Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) 

 

 

 

 

 

 

 



 

PROCEDIMENTOS AMBULATORIAIS POR GRUPO DE PROCEDIMENTO X COMPLEXIDADE 

 

Produção Ambulatorial do SUS - Rio de Janeiro - por local de residência  

Qtd.aprovada por Grupo procedimento e Complexidade   

Município: 330350 Nova Iguaçu      

Período:2021      

Grupo procedimento 
Atenção 
Básica 

Média 
complexidade 

Alta complexidade 
Não se 
aplica 

Total 

01 Ações de promoção e prevenção em 
saúde 

2398 36 - - 2434 

02 Procedimentos com finalidade 
diagnóstica 

14575 443921 37143 - 495639 

03 Procedimentos clínicos 27146 941108 77634 - 1045888 

04 Procedimentos cirúrgicos 235 18754 2888 - 21877 

05 Transplantes de orgãos, tecidos e 
células 

- 1087 949 - 2036 

06 Medicamentos - - 1356434 - 1356434 

07 Órteses, próteses e materiais 
especiais 

- - - 9542 9542 

08 Ações complementares da atenção à 
saúde 

- - - 2680 2680 

Total 44354 1404906 1475048 12222 2936530 

 Fonte: Ministério da Saúde - Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) 
 

As    produções dos dados de informações hospitalares e ambulatoriais são inseridas no sistema oficial do 

Ministério da saúde utilizado pelo município. 

 

PRODUÇÃO DE ATENÇÃO BÁSICA 

De acordo com o site do Departamento de Atenção Básica do Ministério da Saúde (E-GESTOR) os dados ainda 

são referentes ao ano de 2020 em 12/2020 o município contava com 113 equipes de Saúde da família vinculadas a uma 

Equipe da Estratégia Saúde da Família, 60 equipes na Atenção Básica Tradicional (ESF equivalentes - equipes com carga 

horária de cirurgião dentistas a partir de 40 h) e 0 equipes em função da adesão ao PMAQ (ESF parametrizadas). 

A estimativa da população coberta pelas equipes de Saúde da família na Atenção Básica (AB) era de 570.550 

pessoas. Desse total, a estimativa de cobertura da população por equipes de Saúde da família vinculadas às Equipes de 

Saúde da Família (ESF) era de 389.850 pessoas. 

População coberta – AB= 69,47% 

População coberta –  ESF= 47,48% 

População do município (IBGE)= 821.128 

Em 11/2020 o município contava com 598 Agentes Comunitários de Saúde (ACS). 

A estimativa da população coberta pelos ACS era de 343.850 pessoas. 

População coberta  ACS– 41,48% 

 



A rede de saúde bucal de acordo com os dados disponíveis no sistema em 11/2020 o município contava com 29 

equipes de Saúde Bucal vinculadas a uma Equipe da Estratégia Saúde da Família, 32 equipes na Atenção Básica 

Tradicional (ESFSB equivalentes - equipes com carga horária de cirurgião dentistas a partir de 40 h) e 0 equipes em função 

da adesão ao PMAQ (ESFSB parametrizadas). 

A estimativa da população coberta pelas equipes de Saúde Bucal na Atenção Básica (AB SB) era de 195.300 pessoas. 

Desse total, a estimativa de cobertura da população por equipes de Saúde Bucal vinculadas às Equipes de Saúde da Família 

(ESFSB) era de 100.050 pessoas. 

População coberta – AB SB= 23,42% 

População coberta –  ESFSB= 12,18% 

População do município (IBGE)= 821.128 

 

A tabela abaixo demonstra produção da Atenção primária a saúde lançada no sistem E-SUS encaminhada pelo 

Departamento Atenção Básica Municipal. 

 

ESUS - APS 

MINISTÉRIO DA SAÚDE 

ESTADO DO RIO DE JANEIRO 

MUNICÍPIO DE NOVA IGUAÇU 

RELATÓRIO GERENCIAL DE ATENDIMENTOS   

PERÍODO: 01/01/2021 a 31/12/2021    

TIPO DE CONSULTA 
ATENDIMENTO 

INDIVIDUAL 
ATENDIMENTO 

ODONTOLÓGICO 
TOTAL 

CLINICA DA FAMÍLIA JARDIM DA VIGA 4082 1267 5349 

CLINICA DA FAMÍLIA ADRIANOPÓLIS 2451 408 2859 

CLINICA DA FAMÍLIA  ALIANÇA 4755 105 4860 

CLINICA DA FAMÍLIA  CORUMBA 7685 1131 8816 

CLINICA DA FAMÍLIA  DIRCEU DE AQUINO RAMOS 7480 0 7480 

CLINICA DA FAMÍLIA  DOM BOSCO 5415 426 5841 

CLINICA DA FAMÍLIA  DR. MARCO POLO DE GOUVEIA 
PEREIRA AMBAI 

9498 62 9560 

CLINICA DA FAMÍLIA  DR. PEDRO ARUME 4241 0 4241 

CLINICA DA FAMÍLIA EMÍLIA GOMES 3051 1323 4374 

CLINICA DA FAMÍLIA  ERALDO SARDINHA 8229 0 8229 

CLINICA DA FAMÍLIA FIGUEIRA 5044 1620 6664 

CLINICA DA FAMÍLIA  JACERUBA 844 59 903 

CLINICA DA FAMÍLIA  JARDIM IGUAÇU 6401 927 7328 



CLINICA DA FAMÍLIA  JARDIM JASMIM 4635 907 5542 

CLINICA DA FAMÍLIA  JARDIM PALMARES 3524 279 3803 

CLINICA DA FAMÍLIA  JARDIM ROMA 5633 716 6349 

CLINICA DA FAMÍLIA  LAGOINHA 3166 0 3166 

CLINICA DA FAMÍLIA  MARFEL 2810 1481 4291 

CLINICA DA FAMÍLIA MARIA UMBELINA 4265 761 5026 

CLINICA DA FAMÍLIA NADIA DA SILVA DE OLIVEIRA 
GENECIANO 

2548 1114 3662 

CLINICA DA FAMÍLIA  ODICEIA MORAIS 3544 435 3979 

CLINICA DA FAMÍLIA  PASTOR IRACY MARCELINO 5145 552 5697 

CLINICA DA FAMÍLIA RIO D'OURO 2201 961 3162 

CLINICA DA FAMÍLIA RODILANDIA 4870 122 4992 

CLINICA DA FAMÍLIA SANTA CLARA DO GUANDU 7819 0 7819 

CLINICA DA FAMÍLIA  SANTA EUGENIA 2609 0 2609 

CLINICA DA FAMÍLIA VILA OPERÁRIA 8059 1098 9157 

CLINICA DA FAMÍLIA DA CERÂMICA 6400 1652 8052 

CLINICA DA FAMÍLIA  DA PRATA 394 0 394 

CLINICA DA FAMÍLIA DE TINGUÁ 4260 86 4346 

CLINICA DA FAMÍLIA DO KM 32  11263 687 11950 

POLICLINICA CABUÇU 8040 71 8111 

POLICLINICA JOSÉ RODRIGUES DA SILVA 4370 693 5063 

POLICLINICA SANTA RITA 14 0 14 

POLICLINICA MIGUEL COUTO 1840 0 1840 

SUPER CLINICA DA FAMÍLIA DACYR SOARES 10072 574 10646 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE ALBERTO SOBRAL 5654 23 5677 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE CERÂMICA 1059 0 1059 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE JARDIM PARAÍSO 6872 809 7681 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE JÚLIA TÁVORA 2348 0 2348 



UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE MANOEL REZENDE 2524 99 2623 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE NOVA BRASÍLIA 2482 0 2482 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE NOVA ERA 1145 0 1145 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE PROF. RUTHILLES DOS 
SANTOS 

337 0 337 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE RANCHO FUNDO 1003 842 1845 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE SANTA RITA 1688 93 1781 

UNIDADE BÁSICA DE SAÚDE VILA JUREMA 5648 0 5648 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA ENGENHO PEQUENO 3991 1320 5311 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA  LINO VILELLA 3016 853 3869 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA PADRE MANUEL MONTEIRO K 
11 

4746 0 4746 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA  PALHADA 3765 184 3949 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA PARQUE TODOS OS SANTOS 3996 0 3996 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA PARQUE DAS PALMEIRAS 732 0 732 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA  VALVERDE 5562 0 5562 

UNIDADE SAÚDE DA FAMÍLIA  VILA TANIA 3276 0 3276 

TOTAL GERAL 236501 23740 260241 

Fonte: ESUS municipal 02/2022 

 

PRODUÇÃO DE EMERGÊNCIA E URGÊNCIA POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS 

A rede de urgência e emergência municipal é composta por 04 Unidades de Pronto atendimentos, 01 hospital 

especializado, 01 hospital geral e 10 Unidades Móveis de Urgência e Emergência e toda sua produção é inserida nos 

sistemas oficiais do município. 

 

PRODUÇÃO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL POR FORMA DE ORGANIZAÇÃO 

A rede de atenção psicossocial municipal de acordo com os dados do SCNES é composta por dispositivos do 

CAPS (CAPS III adulto, CAPSi infantil, CAPS AD), Consultório de rua, Residências Terapêuticas e Emergência Psiquiátrica 

e sua produção também é inserida nos sistemas oficiais do município. 

 

 

 

 

 

 



PRODUÇÃO DE ATENÇÃO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E HOSPITALAR POR GRUPO DE 

PROCEDIMENTOS 

A rede de atenção ambulatorial especializada e hospitalar municipal/pública é composta por 09 

ambulatórios/clínicas especializadas, 01 hospital especializado, 01 hospital geral, 03 Policlínicas e 02 pronto atendimentos 

de gerencia estadual/federal.  E toda produção dessa rede de saúde é inserida nos sistemas oficiais do município. 

 

PRODUÇÃO DE ASSISTENCIA FARMACÊUTICA 

A produção da Assistência Farmacêutica é inserida no Hórus sistema oficial do Ministério da Saúde. 

 

PRODUÇÃO DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE 

A produção da Rede de Vigilância em saúde é inserida no sistema oficial do Ministério da Saúde. 

 De acordo com um resumo do Boletim Epidemiológico do Municipio simplicado atualizado em 05/01/2022  

acumuladamente a Secretaria Municipal de Saúde notificou 64.017 casos para Investigação de possíveis infecção humana 

pela COVID 19, destes 31.076  foram confirmados para COVID 19, dentro destes 2.146 pacientes vieram a óbitos . 

 

De acordo com o site: painel.saude.rj.gov.br/monitoramento da Secretaria Estadual de Saúde o munivípio de Nova 

Iguaçu apresentou os seguintes dados de COVID 19: 

Casos confirmados: 33.741 casos confirmados 

Óbitos confirmados: 2.160 

Incidência: 4.109,1 

Mortalidade: 263,1 

Letalidade: 6,40 

Internações SRGA: 9.814 

 

REDE FISICA PRESTADORA DE SERVIÇOS AO SUS 

Município gestor: 330350 Nova Iguaçu 

Período: Dez/2021 

Tipo de Estabelecimento 

Administraçã
o Pública 

Estadual ou 
Distrito 
Federal 

Administraçã
o Pública 
Municipal 

Administraçã
o Pública - 

Outros 

Demais 
Entidades 

Empresariai
s 

Entidade
s sem 
Fins 

Lucrativo
s 

Pessoa
s 

Físicas 

Tota
l 

CENTRAL DE REGULAÇÃO - 1 - - - - 1 

CENTRAL DE REGULAÇÃO 
MÉDICA DAS URGÊNCIAS 

- 1 - - - - 1 

CENTRO DE ATENÇÃO 
HEMOTERÁPICA E/OU 
HEMATOLÓGICA 

- - - 1 - - 1 

CENTRO DE ATENÇÃO 
PSICOSSOCIAL-CAPS 

- 3 - - - - 3 

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE 
BASICA DE SAUDE 

- 21 - 1 - - 22 

CLINICA 
ESPECIALIZADA/AMBULATOR
IO ESPECIALIZADO 

- 9 1 115 8 - 133 

CONSULTORIO - 1 - 292 3 382 678 



HOSPITAL ESPECIALIZADO - 1 - 6 - - 7 

HOSPITAL GERAL 1 1 - 1 - - 3 

POLICLINICA 1 3 - 48 4 - 56 

POSTO DE SAUDE - 36 - - - - 36 

PRONTO ANTEDIMENTO 2 5 - 1 - - 8 

PRONTO SOCORRO 
ESPECIALIZADO 

- - - 2 - - 2 

SECRETARIA DE SAUDE - 1 - - - - 1 

SERVICO DE ATENCAO 
DOMICILIAR ISOLADO(HOME 
CARE) 

- - - 2 - - 2 

UNIDADE DE SERVICO DE 
APOIO DE DIAGNOSE E 
TERAPIA 

- - - 92 3 - 95 

UNIDADE DE VIGILANCIA EM 
SAUDE 

- 1 - - - - 1 

UNIDADE MOVEL DE NIVEL 
PRE-HOSP-
URGENCIA/EMERGENCI 

- 10 - - - - 10 

UNIDADE MOVEL 
TERRESTRE 

- 1 - - - - 1 

TELESAÚDE - 1 - - - - 1 

Total 4 96 1 561 18 382 
106

2 
 

Fonte: Ministério da Saúde - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saúde do Brasil - CNES 

 

POR TIPO DE ESTABELECIMENTO E GESTÃO E POR NATUREZA JURIDICA 

Na base de dados do sistema aparecem 1062 unidades cadastradas sendo 04 de gerência estadual/federal, 96 

entidades de gerência municipal, 01 de gerência pública (outros),  561 gerenciadas por Demais entidades privadas, 18 

unidades gerenciadas por entidades sem fins lucrativos e 382 unidades gerenciadas por pessoas físicas. 

Observa-se no território do município uma grande variedade de serviços ofertados de baixa à alta complexidade. 

As buscas de alternativas dentro da região são para os atendimentos mais especializados e complexos ainda não 

disponíveis no município.  O SCNES vem sendo atualizado de acordo com a implantação dos novos serviços sejam de 

âmbito público ou privado. 

 

CONSÓRCIOS EM SAÚDE 

O município possui vínculo com o CISBAF - Consórcio Intermunicipal de Saúde da Baixada Fluminense que sua 

sede se encontra localizada no Município. 

 

PROFISSIONAIS DE SAÚDE TRABALHANDO NO SUS 

O quadro dos colaboradores é passível de alterações conforme licença médica, licença sem vencimento. 

As atualizações dos profissionais no CNES são realizadas de acordo com solicitações de alterações, exclusões e 

inclusões encaminhadas ao Departamento de Contas Médicas do município.  

O Município também possui servidores do Estado e do Ministério da Saúde cedidos, porém ainda não cadastrados 

no RH Municipal. 

O Departamento de Contas Médicas é o setor responsável por alimentar e atualizar os dados cadastrais das 



instituições de saúde no município e dos profissionais de saúde seja privado ou público. 

A força de trabalho de acordo com os dados do CNES predomina os estatutários e empregados públicos com 

3.141 servidores o que fortalece a continuidade e execução das  ações programadas. Porém ainda conseguimos visualizar 

um grande quantitativo de colaboradores (2.438) admitidos por contratos temporários e cargos em comissão o que reduz 

e dificulta a continuidade da execução das  ações planejadas. 

 

PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE 

A Programação Anual de Saúde foi elaborada juntamente com os técnicos, gestores e Conselho de Saúde sendo 

deliberado e aprovada pelo conselho municipal de saúde. O monitoramento das metas  pactuadas e programadas vem 

sendo monitorado e acompanhados pelos responsáveis  e equipe de cada área técnica. Em virtude ainda da pandemia 

COVID 19 algumas metas não foram alcançadas mas os colaboradores, técnicos, gestores vem se empenhando no 

desenvolvimento de ações e traçando novas estratégias para o alcance das metas planejadas e pactuadas no ano. 

 

INDICADORES DA PACTUAÇÃO INTERFEDERATIVA 

Considerando ainda a Pandemia do novo Coronavírus que estamos vivenciando conforme determinações Oficiais 

da Organização Mundial de Saúde, Ministério da Saúde, Secretaria Estadual de Saúde e Decretos Emergenciais 

Publicados pelo Prefeito do Município de  Nova Iguaçu.  É importante ressaltar que as metas pactuadas  foram 

acompanhadas, monitoradas ao longo do ano vigente pelo responsável e equipe da área técnica. Algumas metas não 

foram alcançadas mas os colaboradores, técnicos, gestores vem se empenhando no desenvolvimento de ações e traçando 

novas estratégias para o alcance das metas planejadas e pactuadas no ano. 

METAS TRIPARTITE E BIPARTITE       

        

ITEM 
Rol de Indicadores de 

Pactuação Interfederativa  

Meta 
Pactuada 

2021 
1º QUAD 2º QUAD 3º QUAD ANO 2021 

Unidade 
de 

medida 

1 

Taxa de óbitos prematuros (de 
30 a 69 anos) pelo conjunto 
das quatro principais doenças 
crônicas não transmissíveis 
(doenças do aparelho 
circulatório, câncer, diabetes e 
doenças respiratórias crônicas) 
. Número de absoluto. 
(REDUZIR) 

398 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Taxa 

2 

Proporção de óbitos de 
mulheres em idade fértil (10 a 
49 anos) investigados. 
(AUMENTAR) 

60% 48,40 29,50 11,10 36,60 Proporção 

3 
Proporção de registro de óbitos 
com causa básica definida. 
(AUMENTAR) 

90% 86,60 85,20 81,40 84,70 Proporção 

4 

Proporção de vacinas 
selecionadas do Calendário 
Nacional de Vacinação para 
crianças menores de dois anos 
de idade - Pentavalente (3ª 
dose), Pneumocócica 10-
valente (2ª dose), Poliomielite 
(3ª dose) e Tríplice viral (1ª 

100% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Proporção 



dose) - com cobertura vacinal 
preconizada. (ALCANÇAR) 

5 

Proporção de casos de 
doenças de notificação 
compulsória imediata (DNCI) 
encerrados em até 60 dias 
após notificação. (AUMENTAR) 

85% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
100% Proporção 

6 

Proporção de cura dos casos 
novos de hanseníase 
diagnosticados nos anos das 
coortes. (AUMENTAR) 

85% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 

SEM 
APURAÇÃO 

(28,94 
banco 

municipal) 

Proporção 

7 
Número de casos autóctones 
de malária 

MALÁRIA MALÁRIA MALÁRIA MALÁRIA MALÁRIA   

8 
Número de casos novos de 
sífilis congênita em menores de 
um ano de idade. (REDUZIR) 

333 180 172 
SEM 

APURAÇÃO 
352 Número 

9 
Número de casos novos de 
AIDS em menores de 5 anos. 
(REDUZIR) 

2 0 
0                                 

(01 banco 
municipal) 

0 
0              

(01 banco 
municipal) 

Número 

10 

Proporção de análises 
realizadas em amostras de 
água para consumo humano 
quanto aos parâmetros 
coliformes totais, cloro residual 
livre e turbidez. (ALCANÇAR) 

85% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 

SEM 
APURAÇÃO  
(85% banco 
municipal) 

Proporção 

11 

Razão de exames 
citopatológicos do colo do útero 
em mulheres de 25 a 64 anos 
na população residente de 
determinado local e a 
população da mesma faixa 
etária. (AUMENTAR) 

0,25 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Razão  

12 

Razão de exames de 
mamografia de rastreamento 
realizados em mulheres de 50 
a 69 anos na população 
residente de determinado local 
e população da mesma faixa 
etária. (AUMENTAR) 

0,15 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Razão  

13 
Proporção de parto normal no 
SUS e na saúde suplementar. 
(AUMENTAR) 

55% 30,60 30,40 31,30 30,70 Proporção 

14 

Proporção de gravidez na 
adolescência entre as faixas 
etárias de 10 a 19 anos. 
(REDUZIR) 

17% 14,80 13,40 13,20 13,80 Proporção 

15 
Taxa de mortalidade infantil (nº 
absoluto de óbitos infantis). 
(REDUZIR) 

13% 

SEM 
APURAÇÃO 

(45 óbitos 
infantis)                    

3.633 NV 

SEM 
APURAÇÃO 

(46 óbitos 
infantis) 

3.510 NV 

SEM 
APURAÇÃO 

(43 óbitos 
infantis) 

3.230 NV 

SEM 
APURAÇÃO 
(134 óbitos 

infantis) 
10.373 NV 

Taxa 

16 

Número de óbitos maternos em 
determinado período e local de 
residência. (REDUZIR OU 
MANTER ZERADO) 

0 6 Óbitos 9 Óbitos 2 Óbitos 17 Óbitos Número 



17 
Cobertura populacional 
estimada pelas equipes de 
Atenção Básica. (AUMENTAR) 

70% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Percentual 

18 

Cobertura de acompanhamento 
das condicionalidades de 
Saúde do Programa Bolsa 
Família (PBF). (AUMENTAR) 

40% 
1ª 

VIGÊNCIA  
(19,70) 

1ª 
VIGÊNCIA  

(19,70) 

2ª 
VIGÊNCIA  

(24,10) 

2ª 
VIGÊNCIA  

(24,10) 
Percentual 

19 
Cobertura populacional 
estimada de saúde bucal na 
Atenção Básica. (AUMENTAR) 

25,27% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Percentual 

20 

Percentual de municípios que 
realizam no mínimo seis grupos 
de ações de Vigilância 
Sanitárias consideradas 
necessárias a todos os 
municípios no ano 

100% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Percentual 

21 
Ações de Matriciamento 
realizadas por CAPS com 
equipes de Atenção Básica 

50% 66,7 66,7 66,7 66,70% Percentual 

22 

Número de ciclos que atingiram 
mínimo de 80% de cobertura 
de imóveis visitados para 
controle vetorial da dengue 

4 

SEM 
APURAÇÃO   

(02 ciclos 
banco 

municipal) 

SEM 
APURAÇÃO   

(02 ciclos 
banco 

municipal) 

SEM 
APURAÇÃO   

(02 ciclos 
banco 

municipal) 

SEM 
APURAÇÃO   

(06 ciclos 
banco 

municipal) 

Número 

23 

Proporção de preenchimento 
do campo "ocupação" nas 
notificações de agravos 
relacionados ao trabalho 

80,00% 100,00% 80,00% 100,00% 84,80% Proporção 

INDICADORES SES (FORMSUS) 
Meta 

Pactuada 
2021 

1º QUAD 2º QUAD 3º QUAD ANO 2021 
Unidade 

de 
medida 

24 

Proporção de unidades de 
saúde que atendem ao SUS 
que realizam notificação de 
violência doméstica, sexual e 
outras violências (2019) 

        75,40% Percentual 

24 

Proporção de notificações de 
violência interpessoal e auto 
provocada com o 
campo/raça/cor oreenchido 
com informação válida (2020) 

95,00% 98,80% 78,70% 85,30% 87,00% Proporção 

25 
 Proporção de municípios com 
ouvidoria implantada 

1 1 1 1 1 Número 

26 
 Proporção de óbitos maternos 
investigados 

100,00% 75,00% 50,00% xxxx 54,50% Proporção 

27 
 Proporção de óbitos infantis e 
fetais investigados 

80,00% 38,10% 18,80% xxxx 27,80% Proporção 

28 

Proporção de casos anti-HCV 
reagentes com HCV-RNA 
realizado sobre o total de casos 
notificados com anti-HCV 
reagente 

xxx 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Proporção 

29 
Proporção de exame anti-HIV 
realizado entre os casos novos 
de tuberculose 

80% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Proporção 

30 
Proporção de cura de casos 
novos de tuberculose pulmonar 
bacilífera 

80% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Proporção 



31 
Proporção de nascidos vivos 
de mães com sete ou mais 
consultas de pré-natal. 

xxx 66,90% 67,30% 63,70% 66,00% Proporção 

32 

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

xxx 56,90% 54,00% xxxx 55,70% Percentual 

32.1 

 Proporção de usuários com 
carga viral de HIV 
indetectável/número total de 
usuários que realizaram carga 
viral no período. 

xxx 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
Proporção 

33 
Proporção de animais 
vacinados na campanha de 
vacinação antirrábica canina 

85% 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
SEM 

APURAÇÃO 
85% Proporção 

34 
Cobertura de Centros de 
Atenção Psicossocial 

xxx 0,43 0,43 0,43 0,43 Percentual 

Fonte: Tabnet-SES RJ consultado em 07/02/2022 

 

AUDITORIAS 

Segundo informações não houve auditorias no município. 

 

ANÁLISE E CONSIDERAÇÕES GERAIS 

Apesar de passado um ano do início da pandemia da COVID 19, a chamada “normalidade” ainda não foi 

reestabelecida no Brasil. Determinações oficiais da Organização Mundial de Saúde, do Ministério da Saúde e da Secretaria 

Estadual de Saúde comprovam que estamos vivenciando época do “novo normal”, no qual certas restrições se fazem 

necessárias. Localmente, publicações de Decretos Emergenciais no Diário Oficial do Município pelo Prefeito de Nova 

Iguaçu demonstram essa “nova normalidade”, em especial o decreto nº 11.893  de  17 de março de 2020 que versa sobre 

a situação de emergência e dispõe as medidas de prevenção e enfrentamento a propagação do novo coronavírus (COVID-

19) no âmbito municipal e sua atualização pelo decreto nº 12.269 de 24 de março de 2021. 

Também é digna de nota a substituição do Secretário Municipal de Saúde em maio de 2021 com reformulação do 

quadro das equipes de gestores e técnicos da Secretaria Municipal de Saúde. 

Garantindo o princípio da continuidade de serviço público, conforme os princípios norteadores da Administração 

Pública previstos no artigo 37 da Carta Magna de 1988, a gestão e sua equipe técnica vem reorganizando, restruturando, 

acompanhando e monitorando o desenvolvimento das ações, metas, serviços e dos investimentos em saúde com intuito 

de alcançar melhorias nos indicadores de saúde, no acesso aos serviços e na qualidade da assistência prestada aos 

munícipes com visibilidade e transparência. 

A Secretaria Municipal de Saúde, juntamente com sua equipe, vem atuando em conjunto com todos os setores da 

saúde em busca de reorganizar e aperfeiçoar o processo de contrução da elaboração do Relatório Quadrimestral  em 

conformidade com a legislação vigente e com a participação direta de técnicos, gestores e Conselho Municipal de Saúde, 

visando a democracia e máxima transparência no processo, ampliando e aperfeiçoando a dinâmica e metodologia do 

processo de construção dos instrumentos do Planeja SUS.  

 
 
 
 
 



 

RELATÓRIO DA SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE 
 

 
 

RELATÓRIO DE INDICADORES DE SAÚDE DA POPULAÇÃO 
 
 

INTRODUÇÃO 
 

 
A Vigilância em Saúde tem por objetivo a observação e análise permanentes da situação de saúde da população, 

articulando-se em um conjunto de ações destinadas a controlar determinantes, riscos e danos à saúde de populações que 

vivem em determinados territórios, garantindo-se a integralidade da atenção, o que inclui tanto a abordagem individual 

como coletiva dos problemas de saúde. 

Assim, a oferta e produção de serviços públicos na rede assistencial própria, contratada e conveniada, precisam 

ser comparadas, confrontadas com os dados dos indicadores de saúde da população, servindo de base ao planejamento 

à saúde. Dessa forma, justifica-se a elaboração deste capítulo contemplando o III item do relatório detalhado quadrimestral 

de gestão, pela Lei Complementar Federal no. 141, de 13/01/12. 

 Este relatório foi elaborado pelos técnicos responsáveis pelos setores da Vigilância em Saúde, Coordenadores e 

seus respectivos Superintendentes. Constam os dados de Informação em Saúde; Superintendências de Vigilância 

Epidemiológica, Vigilância Sanitária, Vigilância Ambiental e da Coordenação da Saúde do Trabalhador. 

 Os dados são de responsabilidade técnica de cada setor e organizados pelo Núcleo de Planejamento da SVS. No 

documento estão contemplados os resultados parciais das metas do Pacto Interfederativo, do PQAVS, de ações presentes 

na Programação Anual de Saúde (PAS), acrescidas de outras ações desenvolvidas na busca permanente de melhoria do 

serviço da Vigilância em Saúde. 

 
S U B S E C R E T A R I A D E V I G I L A N C I A E M S A U D E 

 Gabinete 

 Núcleo de Pessoal da Subsecretaria de Vigilância em Saúde. 

 Centro de Informações Estratégicas de Vigilância em Saúde - CIEVS 

 Núcleo de Informação em Saúde- NIS 

 Núcleo de Planejamento da Subsecretaria de Vigilância em Saúde. 

 Programa Saúde do Trabalhador. 

 Superintendência de Vigilância Sanitária – SUVISA 

 Superintendência de Vigilância Ambiental – SUVAM 

o Vigilância de Fatores de Riscos Biológicos 

o Vigilância de Fatores de Riscos Não Biológicos 

 Superintendência de Vigilância Epidemiológica – SVE 

o Comitê Gestor de Vigilância e Análise de Óbito Materno Infantil e Fetal 

o Gerência de Supervisão das Unidades Regionais de Vigilância Epidemiológica 

o Gerência de Vigilância das Doenças Agudas 

 Núcleo de Vigilância das Zoonoses 

 Núcleo de Vigilância das Doenças Transmissíveis Agudas. 



 Núcleo de Vigilância das Arboviroses 

o Gerência de Vigilância das Doenças Crônicas 

 Núcleo de Vigilância da Tuberculose 

 Núcleo de Vigilância da Hanseníase 

 Núcleo de Vigilância das DST/AIDS e Hepatites 

o Gerência de Vigilância das Infecções Adquiridas em Estabelecimentos  

o Gerência de Imunização 

 Núcleo de vigilância das Doenças Imunopreviníveis 

o Gerência de Promoção à Saúde 

 Núcleo de Prevenção ao Tabagismo, Álcool e outras Drogas. 

 Núcleo de Prevenção a Violência, Acidentes e Estímulo à Cultura da Paz. 

o Gerência de Informação, Educação e Comunicação - GIEC 

o Gerência de Vigilância ao Óbito 

 Núcleo de Dados Vitais 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022.  

 

 

 

 

 

 

 

PLANILHA PACTO - 2018 A 2021  

SETOR INDICADOR 
META  
2021 

Quadrimestre 
ANÁLISE DO RESULTADO DO ANO 

I II III 

GERÊNCIA 
DO ÓBITO 

Proporção De Óbitos 
De Mulheres Em 
Idade Fértil (10 A 49 
Anos) Investigados 

60% 

 
53,16% 

 
 

 
44,98% 

 
 

 
13,89% 

 
 

Fatores que dificultam o seguimento investigativo 
em tempo adequado:  
-Registros de prontuários ou de DO´s incompletos, 
que dificultam a localização de familiar para 
realização da autopsia verbal; 
- Declarações de óbito em sistema de informação 
com atraso de digitação, devido o aumento do 
volume de óbitos 
- Atraso na disponibilidade de prontuários para 
análise; *Sistema ainda sendo alimentado 

GERÊNCIA 
DO ÓBITO 

Proporção de óbitos 
maternos 
investigados. 

100% 100% 100% 100% 

-Houve um aumento expressivo no quantitativo de 
óbitos maternos de residentes deste município, 
incluindo os MIFs mascarados, ou seja, óbitos 
maternos que não estão declarados adequadamente 
nas DO’s e consequentemente no SIM federal.  

GERÊNCIA 
DO ÓBITO/ 

DADOS 
VITAIS 

Taxa de mortalidade 
prematura (de 30 a 
69 anos) pelo 
conjunto das quatro 
principais doenças 
crônicas não 
transmissíveis 
(doenças do 
aparelho circulatório, 
câncer, diabetes e 
doenças respiratórias 
crônicas). 

< 5% 132,2% 76,5% 16,38% 

O dado do III Quadrimestre não retrata a realidade, 
visto que o banco de Dados tem prazo de 60 dias 
para entrada no sistema de mortalidade, devido ao 
fluxo de ocorrência do óbito dentro do 
estabelecimento, migração da Declaração de óbito 
para o cartório, captação pelo Núcleo de Dados 
Vitais/SVE, codificação, digitação, qualificação, e 
envio pelo SIM para esfera estadual. 

GERÊNCIA 
DO ÓBITO 

Proporção de óbitos 
infantis e fetais 
investigados 

50% 

 
38,83% 

 
 

 
35,64% 

 
 

9,09% 
 

Interrupção da investigação de óbito infantil pelos 
Núcleos Hospitalares; 
- Dificuldade de acesso ao acompanhamento de 
saúde na Atenção básica; 
-Acesso a medidas de promoção da saúde; 
*Sistema ainda sendo alimentado 

CRONICAS 

Proporção de casos 
anti-HCV reagentes 
com HCV-RNA 
realizado sobre o 
total de casos 
notificados com anti-
HCV reagente 

85% 

HCV 
reagen- 

te-25 
 

RNA 
reagen 
te-10 

 
59.52% 

HCV 
reagen 
te-19 

 
RNA 

reagen 
Te-10 

 
45.5% 

HCV 1 
 
 
 

RNA 
reagente 

27 
 

10% 

Diminuição da oferta de testagem pelas Unidades 
de Saúde. 

CRONICAS 
Tuberculose 

Proporção de exame 
ANTI-HIV realizados 
entre os casos novos 
de tuberculose 

80% 
 

92,4% 
 

92,1% 92,1% 

A proporção alcançada deve a oferta do teste em 
todas as unidades que possuímos pct e ao 

continuado diálogo com as equipes e atualização do 
banco   

CRONICAS 
Tuberculose 

Proporção de cura de 
casos novos de 
tuberculose pulmonar 
bacilífera 

80% 20,5% 1,5% 0% 

Os casos de tuberculose do esquema básico 
possuem período de tratamento de 6 meses 

podendo chegar a 9 meses.  
 



 

 

PLANILHA PACTO - 2018 A 2021  

SETOR INDICADOR 
META 
2021 

Quadrimestre ANÁLISE DO RESULTADO DO 
ANO 

I II III 

CRONICAS 

Proporção de usuários com 
carga viral de HIV 
indetectável/número total 
de usuários que realizaram 
carga viral no período. 

70% 7.92% 15.84% 32.76% Resultado parcial 

CRÔNICAS 
Número de casos novos de 
HIV em menores de 5 anos 

2 0 1 0 
Detecção precoce em todas as 

Unidades. 

CRÔNICAS 
Percentual de unidades de 
saúde realizando testes 

100% 100% 100% 100% Todas as unidades tem teste rápido 

CRÔNICAS 
Hanseníase 

Proporção de cura dos 
casos novos de 
hanseníase diagnosticados 
nos anos das coortes 

80% 21,05% 7.89% 0% Atendimento de 2021 

IMUNIZAÇÃO 
Proporção do calendário 
básico de vacinas 
alcançadas 

100% 

 
0 0 0 

Digitação acontece junto ao e-SUS 
APS pelas equipes de APS, não foi 
alcançado a meta de 100% junto ao 
terceiro quadrimestre, assim como 

também não foi alcançado nos 
quadrimestres anteriores. 

DADOS 
VITAIS 

Proporção de Registro de 
Óbitos com Causa Básica 
Definida 

90% 87,83   85,28% 85% 

Em anexo, total de óbitos até o 
momento. Dados provisórios 15% 
de causa morte indeterminada. E 

85% de causa morte definida 

SVE/DNCI 
(AGUDAS) 

Proporção de casos de 
doenças de notificação 
compulsória imediata 
(DNCI) encerradas em até 
60 dias após notificação 

80% 
 

Zero 
casos 

Zero 
casos 

Zero 
casos 

As notificações são encerradas 
através do preenchimento do 
campo de classificação o qual 

depende do resultado laboratorial, 
liberado pelo 

Lacen-RJ 

ZOONOSES 
Número de casos 
autóctones de malária 

N/A N/A N/A N/A Não houve casos de malária. 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



PLANILHA PACTO - 2018 A 2021   

SETOR INDICADOR 
META 
2021 

Quadrimestre ANÁLISE DO RESULTADO DO 
ANO 

I II III 

ZOONOSES 

Proporção de 
animais vacinados 
na campanha de 
vacinação 
antirrábica canina. 

85% NSA NSA 85% A campanha antirrábica animal 
atingiu a cobertura esperada. 

SVE/Núcleo 
de 

Prevenção à 
Violência, 

Acidentes e 
Estímulo à 
Cultura da 

Paz 

Proporção de 
unidades de 
saúde que 
atendem ao sus 
que realizam 
notificação de 
violência, 
doméstica, sexual 
e outras violências 

70% 60% 60% 60% 

Mesmo com todas as 
dificuldades geradas pela 
pandemia continuamos 
trabalhando juntamente com as 
unidades de saúde com a 
finalidade de continuar 
aumentando a proporção das 
unidades notificadoras. Temos a 
oportunidade de referendar e 
aprimorar o acolhimento nestas 
Unidades qualificando, 
uniformizando e ampliando o 
atendimento à população dos 
territórios abrangidos de forma 
mais eficiente. 

SVE/Núcleo 
de 

Prevenção à 
Violência, 

Acidentes e 
Estímulo à 
Cultura da 

Paz 

Proporção de 
notificações de 
violência 
interpessoal e 
autoprovocada 
com o campo 
raça/cor 
preenchido com 
informação válida 

 
95% 

 
95% 95% 95% 

Mesmo com todas as 
dificuldades geradas pela 
pandemia continuamos 
trabalhando juntamente com as 
unidades de saúde com a 
finalidade de continuar 
sistematizando as informações, 
tendo como meta o refinamento 
dos dados para garantir uma 
análise fidedigna e assim 
mapear o perfil raça cor desses 
usuários para a elaboração de 
políticas públicas mais 
adequadas de atendimento 
respeitando as especificidades 
referentes a esse público. 

Coordenação 
de Saúde do 
Trabalhador 

Proporção de 
preenchimento do 
campo 
"ocupação" nas 
notificações de 
agravos 
relacionados ao 
trabalho. 

100% 52.14 30 % 28% 

Dando início a retomada das 
atividades, pós isolamento social 
devido a pandemia, houve uma 
moderada demanda dos 
preenchimentos das fichas 
recolhidas das unidades de 
saúde do município para o 
abastecimento do sistema 
SINAN (sistema de informações 
e agravos e notificações). 

SUVISA 

Realização de no 
mínimo de seis 
grupos das ações 
de vigilância 
sanitária 
consideradas 
necessárias. 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 
100% 

Todos os seis grupos das ações 
de VISA são realizados 



SUVAM 

Número absoluto 
de ciclos que 
atingiram mínimo 
de 80% de 
cobertura de 
imóveis visitados 
para controle 
vetorial da 
dengue.  

4 2 2 2 Meta atingida no período 

SUVAM 

Percentual de 
análises 
realizadas em 
amostras de água 
para consumo 
humano quanto 
aos parâmetros 
coliformes totais, 
cloro residual livre 
e turbidez. 

80% 

Coliformes 
28,59% 

 
Cloro 

residual: 
28,59% 

 
Turbidez: 
28,59% 

Coliformes 
38,56% 

 
Cloro 

residual: 
37,41% 

 
Turbidez: 
38,56% 

Coliformes 
36,43% 

 
Cloro residual: 

34,97% 
 

Turbidez:36,43% 

Meta atingida no período 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022.  
 
 
 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – NÚCLEO DE PLANEJAMENTO 
 

 

 

 

 

O Núcleo de Planejamento da Subsecretaria de Vigilância em Saúde tem como objetivo apoiar a gestão desta 

Subsecretaria com relação aos instrumentos de Planejamento em Saúde Pública trabalhando de forma integrada a todos 

os setores da SVS. 

 

Principais Atividades 

2021 

Principais Ações realizadas A partir de 
agosto 

Reuniões e contatos 
Internos 

Intersetoriais 
Setoriais 

46 

Reuniões com o Subsecretário de Vigilância em Saúde, os coordenadores 
e responsáveis pelas áreas técnicas, Superintendentes, reuniões entre a 
equipe de planejamento e reuniões com a assessora da Subsecretaria de 
Planejamento. 
Contato direto com coordenadores e responsáveis técnicos. 

Reuniões e contatos 
Externas 

NDVS / Oficinas  
CMS / SES 

4 
Tivemos contato com o NDVS e com o Conselho Municipal de Saúde 
para orientações e esclarecimento de dúvidas. 

Atividades 
Relacionadas aos 
Instrumentos de 
Planejamento em 
Gestão da Saúde 

Pesquisa e 
Divulgação 
Discussão e 
Organização 
Consolidados 

Rotinas 

59 

Construção coletiva do Plano Municipal de Saúde 2022-2025, Elaboração 
do I, II RDQA e parcial do III quadrimestre atual, após foi feita a 
elaboração do relatório anual com todos os três quadrimestres completos, 
com análise, elaboração, recebimento dos arquivos preenchidos, revisão 
dos mesmos, consolidação, diagramação e entrega para o Gabinete da 
SVS. 
Pesquisa de atualização sobre PREVINE Brasil, PQAVS, PREFAPS. 
Apoio na implantação do Plano Matriz da DANT. 
Estudo sobre as memórias das reuniões do GT Vigilância da SES sobre 
COFI. Leitura e estudo das resoluções. 

Instrumentos de 
Gestão 

Elaborados/ 
Elaborando 

4 
PMS; II RDQA; I RDQA e prévia do III Quad; relatório anual com todos os 
quadrimestres.  



Atividades 
Complementares 

Ações derivadas 
das 

supracitadas 
27 

Contatos para apoio na elaboração da apresentação do PAS para o 
Conselho Municipal de Saúde. 
Contatos para apoio na elaboração do Plano de Trabalho referente à 
resolução 2194/COFI. 
Relatório de Transparência na construção coletiva do PMS. 
Apoio na construção e consolidação dos relatórios de prestação de 
contas/cumprimento de objeto/COFI. 
 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022.  Núcleo de Planejamento da Vigilância em Saúde Municipal 
 

 
 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – NÚCLEO DE INFORMAÇÃO EM SAÚDE 
 
 
 
 
 

 
Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022. (Núcleo de Informação em Saúde  da Vigilância  Municipal) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre Meta 

2021 
ANÁLISE DO RESULTADO DO ANO ATÉ 

OUTUBRO I II III 

Proporção de lotes enviados a 
SES do Sinan Net 

33% 40% 
20% 

(parcial) 
100% 

PQAVS 
Lotes enviados com os agravos notificados por toda 

a SVS e recebido pelo SES. 

Apoio a Imunização (Digitação 
de fichas, auditoria das fichas 
com inconsistência) 

Não se 
aplica 

50% 40% 100% 
Digitação das fichas enviadas ao NIS concluídas, e 

auditando fichas recebidas do SUVAM. 

Envio de produção ambulatorial 
de todas as SVS (BPA) 

33% 41% 23% 100% 
Processado e enviado para faturamento da SEMUS 

mês a mês toda produção recebida  

Fluxo de retorno 25% 35% 33% 100% 
Recebidos fichas de notificações de pacientes 

notificados em outros municípios de  

Proporção da melhoria de 
infraestrutura comparada à 
realidade atual. 

40% 10% 10% 80% 
Sala do NIS com aumento de mesa e espaço. Falta 

ar condicionado 

Manutenção dos sistemas de 
informação administrados por 
este Núcleo 

33% 33% 30% 100% 
Manutenção e atualização de Tabwin, e de 

máquinas com sistemas de informação deste Núcleo 



SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – PROGRAMA DE SAÚDE DO TRABALHADOR 
 
 
 

 
Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Proporção de preenchimento do 
campo “ocupação” nas 
notificações de agravos 
relacionados ao trabalho. 

52.14 28.9 28% 
95% 

PQAVS 

Dando início a retomada das atividades, pós 
isolamento social devido a pandemia, houve uma 
moderada demanda dos preenchimentos das fichas 
recolhidas das unidades de saúde do município para 
o abastecimento do sistema SINAN (sistema de 
informações e agravos e notificações). 

Proporção de ações 
desenvolvidas para a saúde do 
trabalhador 

30% 30% 30% 30% 

Com auxílio das plataformas digitais ao qual unificou 
a equipe técnica participando de palestras e 
capacitações relacionada à saúde do trabalhador, já 
de forma presencial participação reuniões elaboradas 
pela SEMAD para implantação da CIPA nas 
secretarias, participação presencial da equipe em 
palestra sobre alimentação saudável ao trabalhador, 
retomada presencial do acolhimento ao trabalhador 
no setor. 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022.  (Vigilância em Saúde do Trabalhador  Municipal) 

 

AÇÕES DESENVOLVIDAS: 

O fundamento de suas ações é a articulação multiprofissional, interdisciplinar e intersetorial. Para este campo 

temático, trabalhador é toda pessoa que exerça uma atividade de trabalho, independentemente de estar inserido no 

mercado formal ou informal de trabalho, inclusive na forma de trabalho familiar e/ou doméstico. 

Em relação aos trabalhadores, há que se considerarem os diversos riscos ambientais e organizacionais aos quais 

estão expostos, em função de sua inserção nos processos de trabalho. Assim, as ações de saúde do trabalhador devem 

ser incluídas formalmente na agenda da rede básica de atenção à saúde. Dessa forma, amplia-se a assistência já ofertada 

aos trabalhadores, na medida em que passa a olhá-los como sujeitos a um adoecimento específico que exige estratégias 

também de promoção, proteção e recuperação da saúde. 

Principais ações desenvolvidas são: 

 Análise do Perfil produtivo e da situação de saúde dos trabalhadores; 

 Estruturação da Rede Nacional de Atenção Integral à Saúde do Trabalhador – RENAST no contexto da Rede de 

Atenção à Saúde; 

 Ações junto à APS, urgência e emergência e Atenção Especializada (Ambulatorial e Hospitalar); 

 Fortalecimento e ampliação da articulação intersetorial; 

 Estímulo à participação da comunidade, dos trabalhadores e do controle social; 

 Desenvolvimento e capacitação de recursos humanos; 

 Apoio e desenvolvimento de estudos e pesquisas:  

 Controle Social e Intersetorialidade. 

 Legislação básica em saúde do trabalhador. 

 Notas Técnicas, protocolos e outros documentos para consulta. 

 Notícias e eventos, tanto presencial ou online. 



 Informações de Saúde do Trabalhador tanto presencial como online 

 Atendimento médico especifico. 

 Abastecimento de fichas de notificações de agravos de acidentes ao trabalhador no SINAN. 

 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
SANITÁRIA - SUVISA 
 
 
 

 

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 
Análise do resultado do 

Ano I II III 

Proporção da melhoria de infraestrutura comparada à 

realidade atual. 
50% 50% 50% 

100% 

(PAS) 
Aguardando local para 

locação 

Proporção dos estabelecimentos de saúde, produtos de 

interesse a saúde e de interesse a saúde cadastrados no 

CADSUVISA, fiscalizados. 

70% 70% 70% 
100% 

PAS/PMS 

Estabelecimentos em 
fase de montagem/sem 

atividade 

Proporção dos estabelecimentos de indústria, comércio 
e manipulação de alimentos cadastrados no 
CADSUVISA, fiscalizados. 

60% 70% 80% 
100% 

PAS/PMS 

Estabelecimentos 
funcionam fora do horário 

comercial 

Número de capacitação da equipe de fiscalização dos 
estabelecimentos de saúde e produtos de interesse a 
saúde. 

0% 0% 0% 
1 

(PAS) 

Não houve capacitação 
disponibilizada pelo 

município 

Publicação do código sanitário atualizado 0% 0% 0% 
1 

(PAS) 

Não houve publicação da 
atualização do Código 

Sanitário 

Número de capacitação da equipe de fiscalização dos 
estabelecimentos de saúde, produtos de interesse a 
saúde e de interesse a saúde. 

0% 0% 0% 
1 

(PAS) 

Não houve capacitação 
disponibilizada pelo 

município 

Número de capacitação da equipe de fiscalização dos 
estabelecimentos de alimentos. 

0% 0% 0% 
2 

(PAS) 

Não houve capacitação 
disponibilizada pelo 

município 

Fonte: Vigilância Sanitária  Municipal 

Atividades Realizadas no 1º quadrimestre 

DESCRIÇÃO JAN FEV MAR ABR TOTAL 

INSP. ESTAB. SUJEITOS A VISA 97 84 236 280 697 

LICENC. ESTAB. SUJEITOS A VISA 54 47 196 130 427 

RECEB. DENÚNCIA 14 19 14 15 62 

ATEND. DENÚNCIA 11 16 09 13 49 

INSP. SANIT. SERV. ALIMENTAÇÃO 68 62 69 79 278 

LICENC. SANIT. EM SERVIÇO ALIMENTAÇÃO 46 38 32 32 148 

Fonte: Vigilância Sanitária  Municipal 

 



 

 

Atividades Realizadas no 2º quadrimestre 

DESCRIÇÃO 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. DENÚNCIA 27 19 18 22 86 

ATEND. DENÚNCIA 19 12 12 16 59 

INSP. SANIT. SERV. ALIMENTAÇÃO 142 195 207 146 690 

LICENC. SANIT. EM SERVIÇO ALIMENTAÇÃO 49 87 65 27 228 

Fonte: Vigilância Sanitária  Municipal 

 

 

Atividades Realizadasno 3º quadrimestre  

DESCRIÇÃO SET OUT NOV DEZ TOTAL 

INSP. ESTAB. SUJEITOS A VISA 173 194 163 140 670 

LICENC. ESTAB. SUJEITOS A VISA 82 113 82 54 331 

RECEB. DENÚNCIA 18 18 16 14 66 

ATEND. DENÚNCIA 12 13 09 10 44 

INSP. SANIT. SERV. ALIMENTAÇÃO 178 207 117 98 600 

LICENC. SANIT. EM SERVIÇO ALIMENTAÇÃO 56 136 63 38 293 

Fonte: Vigilância Sanitária  Municipal 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
AMBIENTAL – SUVAM 
 
Gerência de Controle dos Fatores de Riscos Biológicos 

Gerência de Controle dos Fatores de Riscos Não Biológicos 

 

GERÊNCIA DE CONTROLE DOS FATORES DE RISCOS BIOLÓGICOS 
Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 – Fortalecer a promoção e vigilância em saúde. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 
Análise do resultado do 

Ano I II III 

Proporção de coletas de moluscos 
georreferenciadas por atendimento da 
demanda espontânea. 

570 1312 320 
400 

(PAS/PMS) 
Meta atingida no 

período 

Proporção de atendimento por demanda 
espontânea da população, do controle de 
roedores nos imóveis cadastrados. 

Residências 
804 

 
Esc Mun  

29 
 

Unid. Saúde 
06 

Residências 
2161 

 
Esc Mun  

06 
 

Unid. Saúde 
46 

Residências 
582 

 
Esc Mun  

141 
 

Unid. Saúde 
45 

70% 
(PAS/PMS) 

Meta atingida no 
período 

Proporção de agentes no controle da dengue 
capacitados. 

462 462 462 
70% 

(PAS/PMS) 
Meta atingida no 

período 

Proporção de análises realizadas em 
amostras de moluscos coletados 

0 0 0 
0 

(PAS/PMS) 

Houve paralização no 
envio devido a 

pandemia 

Proporção de análises realizadas em 
amostras de insetos coletados. 

22 18 8 
3 

(PAS/PMS) 
Meta atingida no 

período 

Proporção da melhoria de infraestrutura 
comparada com a atual. 

Sem 
iniciativa no 

período 

Sem 
iniciativa no 

período 

Sem 
iniciativa no 

período 

80% 
(PMS) 

Não se aplica 

Proporção de servidores com EPI e EPC 462 462 462 
100% 

(PAS/PMS) 

 
Meta atingida no 

período 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022.  (Vigilância Ambiental Municipal) 

 
 

GERÊNCIA DE CONTROLE DOS FATORES DE RISCOS BIOLÓGICOS 
Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.2 – Implementar ações de saneamento básico e saúde ambiental para a promoção da saúde e redução das 
desigualdades sociais com ênfase no Programa de aceleração do crescimento. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 
Análise do resultado do 

Ano I II III 

Percentual de amostras analisadas 
para o residual de agente desinfetante 
em água para consumo humano 
(cloro residual livre, cloro residual 
combinado ou dióxido de cloro). 

Cloro residual: 
28,59% 

 

 
Cloro residual: 

37,41% 
 
 

Cloro residual: 
34,97% 

 

75% 
PQAVS 

Meta alcançada no 
período 

Proporção de análises realizadas em 
amostras de água para consumo 
humano quanto aos parâmetros 
coliformes totais, cloro residual livre e 
turbidez. 

Coliformes: 
28,59% 

 
Cloro residual: 

28,59% 
 

Turbidez: 
28,59% 

Coliformes: 
38,56% 

 
Cloro residual: 

37,41% 
 

Turbidez: 
38,56% 

Coliformes: 
36,43% 

 
Cloro residual: 

34,97% 
 

Turbidez: 
36,43% 

70% 
(PAS/PMS) 

Meta alcançada no 
período 

Confecção do Plano de Contingência 
dos Acidentes Naturais 

35% 35% 30% 
1 

(PAS/PMS) 
Meta alcançada no 

período 



Criação e estruturação de laboratório 
para análise da qualidade da água 

Sem iniciativa 
no período 

Sem iniciativa 
no período 

Sem iniciativa 
no período 

0 (PAS/PMS) Meta não alcançada 

Proporção de análises realizadas nos 
parâmetros coliformes totais e 
Escherichia Coli. 

Coliformes: 
28,59% 

Coliformes: 
38,56% 

 

Coliformes: 
36,43% 

 

100% 
(PAS/PMS) 

Meta alcançada no 
período 

Proporção de escolas e unidades de 
saúde realizada a cloração de água 
para consumo humano 

20% 
Cloro residual: 

37,41% 
 

42,59% 
1 

(PAS) 
Meta alcançada no 

período 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022. ( Vigilância Ambiental Municipal) 

 
 
VIGIÁGUA 

Além das atividades descritas na avaliação de indicador, houve realização de inspeção no Sistema de 

Abastecimento de Água Guandu e reunião para apresentação e aprovação do Plano de Amostragem. 

 

 

VIGISOLO 

Foram coletados 1.118 de litros de óleo de cozinha usados. 

 

 
VIGIDESASTRES 

Os agentes deste setor foram remanejados para o Vigisolo devido a pandemia. Em outubro voltaram suas 

atividades atuando na sensibilização da população sobre os cuidados com as enchentes em comunidades de Santa 

Rita, Sem Terra e Posse, bem como na atividade que envolveu o rompimento da tubulação da CEDAE em Cabuçu. 

 
 
AÇÕES DESENVOLVIDAS: 

 

1. Proporção de agentes no controle da dengue capacitados=> Entre as ações não contempladas encontra-se o LIRAa 

de outubro, pela qual no período foram realizados dois. 

  

2. Proporção de análises realizadas em amostras de insetos coletados => Embora a Suvam não possua o setor de 

Zoonoses, a equipe Entomologia e Animais Peçonhentos atuaram em conjunto na busca ativa de epizootia, efetuando 

remoção de carrapatos para LACEN. 

 

3. Proporção de análises realizadas em amostras de moluscos coletados => Devido a pandemia a Fiocruz parou de 

receber as amostras para análise. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DE VIGILÂNCIA DAS DOENÇAS AGUDAS 
Núcleo de Vigilância das Doenças Agudas 
Núcleo de Vigilância de Zoonoses e 
Núcleo de Vigilância das Arboviroses 

 
 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 

 

 

 

 

 

 

 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS DOENÇAS AGUDAS 

Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 – Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Proporção de casos de doenças de 
notificação compulsória imediata 
(DNCI) encerradas em até 60 dias 
após notificação 

0 0 0 
80% 

(PQAVS) 

As notificações são encerradas através 
do preenchimento do campo de 
classificação o qual depende do 
resultado laboratorial, liberado pelo 
Lacen-RJ 

COVID 19/SRAG CASOS RESIDENTES EM NOVA IGUAÇU 

MÊS NOTIFICADOS 
CASOS CONFIRMADOS P/ COVID 

19/SRAG 
ÓBITOS POR 

COVID 19/SRAG 

JANEIRO 4286 2098 121 

FEVEREIRO 2474 1102 61 

MARÇO 5175 2357 132 

ABRIL 5674 3069 235 

MAIO 6621 4243 215 

JUNHO 3727 2574 97 

JULHO 4462 2429 77 

AGOSTO 6740 3964 105 

SETEMBRO 4642 2622 91 

OUTUBRO 1946 1152 21 

NOVEMBRO 2137 1440 8 

DEZEMBRO 853 863 0 

TOTAL 48737 27913 1163 



 

 

VIGILÂNCIA DAS DOENÇAS DE VEICULAÇÃO HIDRICA 

 

QUADRO 1 – MDDA (MONITORAMENTO DAS DOENÇAS DIARRÉICAS AGUDAS) POR FAIXA ETÁRIA / 2021: 

MESES <1 ano 1-4 anos 5-9 anos 10 anos ou > Ignorado Total 

JANEIRO 71 273 127 871 0 1342 

FEVEREIRO 90 327 122 810 0 1349 

MARÇO 55 271 120 997 0 1458 

ABRIL 24 88 81 497 0 690 

MAIO 32 131 66 582 0 811 

JUNHO 49 254 118 739 1 1161 

JULHO 48 219 77 618 1 963 

AGOSTO 18 86 48 317 0 469 

SETEMBRO 21 81 33 283 8 426 

OUTUBRO 38 195 89 554 1 877 

NOVEMBRO 33 112 57 377 0 579 

DEZEMBRO 03 13 13 63 0 92 

TOTAL 387 1730 792 5714 10 8633 

              Fonte: SVE Municipal, SIVEP DDA, atualizada em 28/01/2022 

 

QUADRO 2- MDDA POR TIPO DE TRATAMENTO / 2021: 

MESES A B C IGNORADO TOTAL 

JANEIRO 1143 77 100 22 1342 

FEVEREIRO 1189 69 91 0 1349 

MARÇO 1328 59 70 1 1458 

ABRIL 642 11 37 0 690 

MAIO 766 29 16 0 811 

JUNHO 1071 61 29 0 1161 

JULHO 891 42 30 0 963 

AGOSTO 450 14 5 0 469 

SETEMBRO 391 9 20 0 420 

OUTUBRO        776 29 47 25 877 

NOVEMBRO 1166 28 87 0 1281 

DEZEMBRO 88 2 2 0 92 

TOTAL 9125 401 487 48 10061 
          Fonte: SVE Municipal, SIVEP DDA, atualizada em 28/01/2022 

 

 

 



 

QUADRO 3 – BAIRROS COM MAIORES ÍNDICES DE CASOS / 2021 

MESES AUSTIN COMENDADOR SOARES MIGUEL COUTO SANTA RITA 
VILA DE 
CAVA 

TOTAL 

JANEIRO 187 39 39 74 83 422 

FEVEREIRO 169 68 29 81 94 441 

MARÇO 163 91 29 57 77 417 

ABRIL 127 64 46 41 83 361 

MAIO 108 53 39 27 50 277 

JUNHO 103 60 39 34 56 292 

JULHO 100 54 41 46 89 330 

AGOSTO 103 37 31 27 66 264 

SETEMBRO 196 100 30 40 58 424 

OUTUBRO 32 23 16 22 20 113 

NOVEMBRO  134 26 33 116 32 341 

DEZEMBRO 50 22 6 6 2 86 

TOTAL 1256 566 323 427 656 3228 

             Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 

 

QUADRO 4 - MDDA POR UVS / 2021 

UVS N° TOTAL DE CASOS 

CENTRO 432 

POSSE 2063 

COMENDADOR SOARES 1447 

AUSTIN 2055 

MIGUEL COUTO 245 

CABUÇU 205 

KM 32 980 

VILA DE CAVA 1806 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 

 

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

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

    

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 

 

 

MESES TOTAL 

JANEIRO 0 

FEVEREIRO 0 

MARÇO 0 

ABRIL 0 

MAIO 1 

JUNHO 0 

JULHO 0 

AGOSTO 0 

SETEMBRO 0 

OUTUBRO 0 

NOVEMBRO 0 

DEZEMBRO 0 

TOTAL 1 



NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS ARBOVIROSES 

Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância 
em saúde. 

Objetivo 7.1 – Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Redução de óbitos por 
dengue / ano 

100% 100% 100% 
 

100 % 
(PAS/PMS) 

Não tivemos óbito por dengue neste 
ano. 

               Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  

 
 
 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS ZOONOSES - ESPOROTRICOSE 

MÊS CASOS NOTIFICADOS 

JANEIRO 3 

FEVEREIRO 6 

MARÇO 5 

ABRIL 5 

MAIO 13 

JUNHO 15 

JULHO 14 

AGOSTO 14 

SETEMBRO 0 

OUTUBRO 0 

NOVEMBRO 0 

DEZEMBRO 0 

TOTAL 
75 NOTIFICAÇÕES DE 

ESPOROTRICOSE 

                                                          Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS ZOONOSES – ANIMAIS 
PEÇONHENTOS 

MÊS CASOS NOTIFICADOS 

JANEIRO 2 

FEVEREIRO 3 

MARÇO 6 

ABRIL 4 

MAIO 0 

JUNHO 0 

JULHO 2 

AGOSTO 1 

SETEMBRO 0 

OUTUBRO 0 

NOVEMBRO 0 

DEZEMBRO 0 

TOTAL 18 NOT. DE ANIMAIS PEÇONHENTOS 

                                           Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  

 

ANTIRRÁBICO ANIMAL 

Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância 
em saúde. 

Objetivo 7.1 – Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Número de animais 
vacinados 

NSA NSA 80% 
 

80 % 
PAS/PMS 

A campanha antirrábica 
atingiu a meta esperada. 

                                         Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ATENDIMENTO ANTIRRÁBICO HUMANO POR ESPÉCIE DE ANIMAL AGRESSOR 2021 

Notificados Canina Felina 
Quiróptera 
(morcego) 

Herbívoro 
Primata 

(macaco) 
Outra Total 

Janeiro 220 50 0 0 0 09 279 

Fevereiro 180 34 02 0 0 16 232 

Março 140 41 0 0 0 08 189 

Abril 37 06 0 0 0 03 46 

Maio 135 44 01 01 0 08 189 

Junho 125 22 0 0 0 15 162 

Julho 41 13 0 0 01 03 58 

Agosto 105 24 0 0 0 01 130 

Setembro 0 0 0 0 0 0 0 

Outubro 0 0 0 0 0 0 0 

Novembro 45 16 0 0 0 1 62 

Dezembro 0 0 0 0 0 0 0 

Total 1028 250 03 01 01 64 1.347 

                                         Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  

 

ATENDIMENTO ANTIRRÁBICO POR TRATAMENTO INDICADO 

Notificados Ign/branco Pré exposição Observação Vacina Soro + vacina 
Esquema de 
reexposição 

Total 

Janeiro 5 8 193 68 1 4 279 

Fevereiro 14 3 157 38 19 1 232 

Março 3 3 146 23 11 3 189 

Abril 3 0 22 7 14 0 46 

Maio 0 7 119 48 14 1 189 

Junho 2 9 102 39 8 2 162 

Julho 3 2 33 15 5 0 58 

Agosto 0 1 112 16 0 1 130 

Setembro 0 0 0 0 0 0 0 

Outubro 0 0 0 0 07 0 0 

Novembro 0 1 60 1 0 0 62 

Dezembro 0 0 0 0 0 0 0 

Total 30 34 944 255 79 12 1.354 

                                         Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  

 
 
 
 
 
 

 



 
 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS ZOONOSES – FEBRE MACULOSA 

MÊS CASOS NOTIFICADOS 

JANEIRO 0 

FEVEREIRO 0 

MARÇO 0 

ABRIL 0 

MAIO 0 

JUNHO 0 

JULHO 0 

AGOSTO 01 

SETEMBRO 01 

OUTUBRO 0 

NOVEMBRO 0 

DEZEMBRO 0 

TOTAL 
02 NOT. DE FEBRE MACULOSA, SENDO TODAS 

DESCARTADAS 

                                         Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  
 

 
 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DAS UNIDADES EPIDEMIOLÓGICAS 
 
 
 
 

Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 – Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Número de unidades 
notificantes 24hs e UPAS 

- - 7 
6 

(PAS) 

UPAS Cabuçu, Patrícia Marinho, Vila de 
Cava, Austin, Miguel Couto, Comendador 
Soares e C.F Vila de Cava 

                                         Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DE VIGILÂNCIA DAS DOENÇAS CRÔNICAS TRANSMISSÍVEIS 
Núcleo de Vigilância da Tuberculose 
Núcleo de Vigilância da Hanseníase 
Núcleo de Vigilância das DST-AIDS e Hepatites Virais 
 
 
 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DA TUBERCULOSE 
 

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre Meta 

2021 
Análise do resultado do Ano 

I II III 

Proporção de contatos examinados de 
casos novos de tuberculose pulmonar 
com confirmação laboratorial. 

11,8% 5,28% 3,8% 
70% 

PQAVS 

Devido a dificuldade ao acesso  a exames 
de Raio X e poucas unidades 

descentralizadas não conseguimos 
alcançar  indicadores desejados. 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 (Setor de Vigilancia da Tuberculose) 

 

AÇÕES DESENVOLVIDAS: 

Para todos os contatos identificados é fornecido a solicitação de Raio X e orientado que em posse deste retorne para 

consulta medica de avaliação. 

Todos os contatos que informam estar com tosse é solicitado exame de escarro e marcado consulta. 

Ao longo do ano foi conversado em momentos oportuno com a regulação estratégias para facilitar o acesso ao exame de 

raio X.  

Foi discutido com os gestores a necessidade de iniciar a descentralização da tuberculose.  

 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DA HANSENÍASE 
 

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Proporção de contatos 
examinados de casos novos de 
hanseníase diagnosticados nos 
anos das coortes. 

98,07% 97,02% 100% 
82% 

PQAVS 
Orientação e intensificação da 
busca ativa 

Reduzir a Taxa de abandono em 
Hanseníase 

100% 100% 100% 
71% 

(PAS/PMS) 
Orientação e intensificação da 

busca ativa 

Proporção dos contatos 
intradomiciliares dos casos 
novos examinados 

100% 94.28% 94.28% 
80% 

(PAS/PMS) 
Orientação e intensificação da 

busca ativa 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022  (Setor de Vigilancia da  Hanseníase) 

 



 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS DST-AIDS E HEPATITES VIRAIS 
 

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Número de testes de HIV realizados. 2.000 3.000 5.000 
> 15% 

PQAVS 
Ampliação da oferta no 

território. 

 
Número de testes de sífilis por gestante 
 

2 2 3 
2 

PQAVS 
Testagem descentralizada. 

Proporção de unidades de saúde com 
oferta de PPD e teste HIV, iniciando o 
tratamento adequado o mais 
rapidamente possível. 

PPD 3.03% 
Teste HIV 

100% 

PPD 
3.03% 

Teste HIV 
100% 

PPD 
3.03% 
Teste 

Rápido 
de HIV 

60% 
(PAS/PMS) 

PPD necessita de capacitação 
estadual 

HIV unidades descentralizadas. 
 

Número de casos confirmados. 216 203 21 
15% 

(PAS) 
 

Atendimento em andamento 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 (Setor de IST-AIDS Hepatites Virais) 

 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DE VIGILÂNCIA DAS INFECÇÕES ADQUIRIDAS EM ESTABELECIMENTOS 
COMISSÃO MUNICIPAL DE CONTROLE DE INFECÇÃO HOSPITALAR 
 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Número de Comissões de Controle de 
Infecção Hospitalar implantadas nas 
Unidades de Urgência e emergência 
(UPAS, HGNI e MMMB) 

16% 16% 16% 
100% 

PAS/PMS 

Se faz necessário designar um enfermeiro 
para compor a Comissão Municipal de 
Controle de infecção hospitalar /IRAS , a fim 
de que possamos capacitar e atingirmos a 
Meta pretendida. 
Apenas o HGNI e MMMB possuem 
comissões. 

Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 (Setor de Comissão de Infecção hospitalar) 

 
 
AÇÕES DESENVOLVIDAS: 

1 - Ações voltadas para a Pandemia de COVID 19 e epidemia de Influenza A: 

 Elaboração de Nota técnica sobre indicações e dispensação do Oseltamivir/Tamiflú, para os Hospitais da rede 

Privada e Unidades de Saúde da Rede Pública; 

 Atualização da Nota Técnica sobre indicações e coleta de RT– PCR nos casos de síndrome Gripal e Síndrome 

Respiratória Aguda Grave 

 Elaboração/Atualização de POPs; 

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

 Digitação no GAL das notificações referentes; 

 



 

2 - Monitoramento do gerenciamento de Resíduos das Unidades de Saúde da rede; 

3 -  Orientações pontuais aos profissionais da rede sobre prevenção e controle de infecções hospitalares/ infecções 

relacionadas a assistência à saúde (IRAS).  

 
 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DO PROGRAMA MUNICIPAL DE IMUNIZAÇÃO 
Núcleo de Vigilância das doenças Imunopreviníveis 
 
 

Diretriz 7 - Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 - Fortalecer a promoção e vigilância em saúde. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Proporção de salas de vacina com alimentação 
mensal das doses de vacinas aplicadas e da 
movimentação mensal de imunobiológicos, no 
sistema oficial de informação do programa 
Nacional de imunizações de dados 
individualizados por residência. 

100% 100% 100% 
80% 

PQAVS 

Todas as unidades de saúde 
dispõe de acesso a internet e 
realizam alimentação dessas 

doses, porém de forma parcial, 
dificultando que outros indicadores 

sejam alcançados.  

Proporção de vacinas selecionadas que compõem 
o Calendário Nacional de Vacinação para crianças 
menores de 1 ano de idade (Pentavalente - 3ª 
dose, Poliomielite – 3ª dose, Pneumocócica 10 
valente - 2ª dose) e para crianças de 1 ano de 
idade (tríplice viral - 1ª dose) - com coberturas 
vacinais preconizadas. 

0 0 0 
100% 

PQAVS 

Não foi alcançada meta de 100% 
para os imunizantes citados em 

nenhum quadrimestre. 

Número de doses aplicadas por vacina/clientela. *N INF 0 0 
100% 

PAS/PMS 
Não foi alcançada meta de 100% 

em nenhum quadrimestre. 

Proporção do calendário básico de vacinas 
alcançadas 

N INF 0 0 
100% 

PQAVS 

Não foi alcançada meta de 100% 
em nenhuma vacina do calendário 

básico, assim como nenhum 
quadrimestre. 

  Fonte: SVE Municipal, atualizada em 28/01/2022 (Setor de Imunização Municipal) 

 
Quanto ao indicador: Proporção do calendário básico de vacinas alcançadas, informo que as digitações ocorrem 

pelas equipes de saúde primária (através do programa e-SUS) e equipes de saúde especializadas (através do Si-PNI). 

Caso não ocorra digitação de 100% das doses aplicadas, isso impacta diretamente em nossa meta não alcançada para 

cobertura vacinal.  

Quanto aos outros indicadores, as respostas de não alcance para as metas estabelecidas refletem a não inserção das 

doses nos sistemas junto a sua totalidade de vacinas aplicadas. Porém, é importante considerar a diminuição da procura 

por parte da população em virtude da pandemia de Covid-19, impactando como um fator forte para o não cumprimento de 

metas. 

 

 

 

 

 

 



 

 

NÚCLEO DE VIGILÂNCIA DAS DOENÇAS IMUNOPREVINÍVEIS 
 

Diretriz 7 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde. 

Objetivo 7.1 – Fortalecer a promoção e vigilância em saúde 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Proporção de casos de 
doenças de notificação 
compulsória imediata (DNCI) 
encerradas em até 60 dias 
após notificação 

81% 92% 90% 
80% 

(PQAVS) 

Para realizarmos o encerramento dos casos no 
período solicitado, necessitamos de muitas 

informações oriundas dos prontuários onde o paciente 
foi atendido, de exames laboratoriais e do parecer da 

SES sobre o caso. 

Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022  

 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DE PROMOÇÃO À SAÚDE 
Núcleo de Tabagismo, Álcool e outras drogas  
Núcleo de Prevenção à Violência, Acidentes e Estímulo a cultura 

 

NÚCLEO DE TABAGISMO, ÁLCOOL E OUTRAS DROGAS 
 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre Meta 

2021 
Análise do resultado do Ano 

I II III 

Proporção de Adesão ao 
tratamento da cessação do 
tabagismo  

10% 30% 30% 50% 
Da totalidade na procura ao tratamento na cessação do 
Tabaco mais de 60% desses pacientes alcançaram a 
parada no uso do cigarro no II quadrimestre  

Número de óbitos 
relacionados ao uso do 
tabaco 

25% 
 
 

40% 
40% 

4% 
(PAS) 

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

Percentual de unidades de 
saúde realizando ações do 
programa de controle de 
tabagismo do território 

10% 40% 40% 
80% 

(PAS) 

Devido a pandemia não foi possível alcançar a meta. Por 
ordem do Ministério da Saúde os atendimentos em grupo 
foram suspensos. 

            Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Tabagismo) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

NÚCLEO DE PREVENÇÃO À VIOLÊNCIA, ACIDENTES E ESTÍMULO A CULTURA 

Diretriz 2 - Aprimoramento da Rede de Atenção às Urgências, com expansão e adequação de Unidades de Pronto 
Atendimento (UPA), de Serviços de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU), de prontos-socorros e centrais de regulação, 
articulada às outras redes de atenção. 

Objetivo 2.1 - Implementação da Rede de Atenção às Urgências. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre 

Meta 2021 Análise do resultado do Ano 
I II III 

Proporção de notificações 
de violência interpessoal e 
autoprovocada com o 
campo raça/cor 
preenchido com 
informação válida 

 
95% 

 
95% 95% 

95% 
(PQA-VS) 

Mesmo com todas as dificuldades geradas pela 
pandemia continuamos trabalhando juntamente com 
as unidades de saúde com a finalidade de continuar 
sistematizando as informações, tendo como meta o 
refinamento dos dados para garantir uma análise 
fidedigna e assim mapear o perfil raça cor desses 
usuários para a elaboração de políticas públicas mais 
adequadas de atendimento respeitando as 
especificidades referentes a esse público. 

Número de unidades de 
saúde com serviço de 
notificação de acidentes e 
violências implantados 

40 
42 

(PMS/PAS) 
47 

19 
(PMS/PAS) 

Mesmo com todas as dificuldades geradas pela 
pandemia continuamos trabalhando juntamente com 
as unidades de saúde para Promover assistência 
ampliada as vítimas de violências em articulação 
com os diversos setores que atuam nesta temática 
atendendo as especificidades locais, pois a 
implementação das políticas públicas de proteção e 
cuidado exige que se tenha noção do cenário a ser 
trabalhado.  

Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Violências) 

 

OBS. Estaremos recebendo fichas deste ano possivelmente até o mês de março, dados passíveis de alterações. 

 

 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DE INFORMAÇÃO, EDUCAÇÃO E COMUNICAÇÃO EM SAÚDE  
 

 

Objetivo 7.3 - Aplicar no âmbito da vigilância em saúde ações de educação em saúde com ênfase na prevenção de agravos 
visando uma melhor qualidade de vida da população assistida. 

Indicador de 
Avaliação 

Quadrimestre Meta  
Análise do resultado do Ano 

I II III 2021 

Número de 
indústrias 
atendidas 

 00 01 01 
5%                  

(PAS) 

As indústrias foram trabalhadas a partir de junho quando normalmente 
ocorrem as SIPATS. 
Considerando estimativa do IBGE de 10.303 empresas estabelecidas no 
município, em 2019 e que no II quadrimestre, desenvolvemos atividades em 
01 indústria, com ênfase na saúde do trabalhador e em setembro e outubro 
em 01 indústria com ênfase nas INFECÇÕES SEXUALMENTE 
TRANSMISSÍVEIS, totalizando2% do PAS.  No III quadrimestre, 

desenvolvemos atividades em 01 indústria, com ênfase na saúde do Homem 
com ênfase ao CÂNCER DE PROTATA, →TOTALIZANDO 2% DO PAS. 

Número de 
escola 
participante do 
projeto 
EDUCANVISA. 

  00 00 00 
5%                 

(PAS) 
Não houve atividades no período por conta da pandemia covid-19. 

Aumento da 
proporção de 
atividades 
educativas 

 18,6% 9,30% 7,9% 
>30%                  
(PAS) 

Considerando estimativa, do último censo produzido pelo IBGE, de 825.388, 
realizamos 641 ações alcançando público de 153.809 pessoas. O número 

superior de público em aos anos anteriores, se deu em virtude da utilização 
das mídias que proporcionaram o alcance maior e mais rápido, nas 



Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Informação, Educação e Comunicação em saúde) 

 

AÇÕES DESENVOLVIDAS: 

Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Informação, Educação e Comunicação em saúde) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

realizadas por 
número 
populacional 

divulgações de ações de informação, educação e orientações. O tema 
principal abordado, nesse momento, foi a covid-19, a importância da 
vacinação e do isolamento social. As redes sociais foram de fundamental 
importância para o GIEC alcançar esses números.  
No 2º quadrimestre 9,30% da população com um público de 76.504 pessoas 
e 552 ações desenvolvidas. 

No III quadrimestre, os temas abordados foram 
GRIPE - H3N2/- H1N1/BULLING/ARBOVIROSES/COVID-19/HIGIENE 
PESSOAL, atingindo 7.9% da população com um público de 65.106 pessoas 
e 596 ações desenvolvidas, totalizando 35,8%, ultrapassando a meta do 
PAS. 

Número de 
oficinas de 
educação 
permanente 

  00 00 00 
2%                  

(PAS) 
Não houve atividades no período por conta da pandemia covid-19. 
 

Número de 
unidades de 
ensino público e 
privado nos 
segmentos de 
educação 
infantil, 
fundamental, 
médio e superior 
visitadas.  

  00 00 14,5% 
90                     

(PAS) 

 Considerando que rede de Educação possui 837 escolas, sendo 291 de 
ensino Infantil, 414 ensino de fundamental e 132 de ensino médioe, que Rede 
Pública Municipal é matriculados cerca de 63 mil alunos, distribuídos por 
102 escolas e 12 creches. 

No III quadrimestre, trabalhamos ministrando palestras e divulgação de temas 
em 88 escolas públicas e 21 escolas particulares, abordados temas  
GRIPE - H3N2/- H1N1/BULLING/ARBOVIROSES/COVID-19/HIGIENE 
PESSOAL, atingindo 14,5% do PAS. 

Proporção da 
melhoria de 
infra-estrutura 
comparada à 
realidade atual. 

  00 00 00 
80%            

(PAS) 
Até o momento não houve melhora de infra-estrutura. 

CONSOLIDAÇÃO INSTITUIÇÕES TRABALHADAS EM 
2021 

          

MÊS/2021 JAN FEV MARÇO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGO SET OUT NOV DEZ Total 

UNIDADES PÚBLICAS DE ENSINO 00 00 00 00 00 00 00 00 39 02 27 20 88 

UNIDADES PRIVADAS DE ENSINO 00 00 21 00 00 00 00 00 00 00 00 00 21 

UNIDADES PÚBLICAS DE SAÚDE 00 00 10 00 21 20 14 21 22 19 17 18 162 

UNIDADES PRIVADAS DE SAÚDE 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 0 

OUTRAS ORGANIZAÇÕES DE 
SAÚDE e ONGs 

00 00 01 00 02 02 02 02 01 02 01 00 13 

LOCAIS PÚBLICOS 00 00 00 00 00 00 00 00 00 01 03 00 4 

EMPRESAS PRIVADAS 16 15 19 19 03 03 03 03 02 06 06 01 96 

OUTRAS INSTITUIÇÕES 
PÚBLICAS 

00 00 02 00 02 01 01 02 01 01 00 00 10 

TOTAL 16 15 32 19 28 26 20 28 65 31 54 39 373 



 

PROCEDIMENTOS Palestras Oficinas 

Contatos/Agend
amentos/Reuniõ

es/Visitas 
Técnicas 

Teatro de 
Fantoches 

e 
atividades 

Lúdicas 

Divulgações/ 
Estandes/ 
Eventos 

Total de 
ações 

Total Público 

Nº 010201050-1 

ATIVIDADES 
EDUCATIVAS SOBRE A 
TEMÁTICA DA 
DENGUE. 

37 996 0 0 18 38 0 0 34 10.212 89 11.246 

Nº 010201022-6 

ATIVIDADES 
EDUCATIVAS P/ 
POPULAÇÃO 

59 1640 0 0 6 11 0 0 167 30.171 232 31.822 

Nº 010101001-0 

ATIVIDADE EDUCATIVA 
/ ORIENTACAO EM 
GRUPO NA ATENCAO 
BÁSIC 

82 4884 0 0 0 0 0 0 192 17.151 274 22.038 

Nº 010201005-6 

ATIVIDADES 
EDUCATIVAS P/ 
PROFISSIONAIS DO 
SETOR REGULADO 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TOTALIZAÇÃO DO 3º 
QUADRIMESTRE 

178 7520 0 0 24 49 0 0 393 57.534 595 65.106 

                                   Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Informação, Educação e Comunicação em saúde) 

 

SVS - SUBSECRETARIA DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE – SUPERINTENDÊNCIA DE VIGILÂNCIA 
EPIDEMIOLÓGICA – SVE 
GERÊNCIA DE VIGILÂNCIA AO ÓBITO 
Núcleo de Dados Vitais 

 
Diretriz 3 - Promoção da atenção integral à saúde da mulher e da criança e implementação da "Rede Cegonha", com ênfase 

nas áreas e populações de maior vulnerabilidade. 

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atenção à Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade. 

Indicador de 

Avaliação 

Quadrimestre 
Meta 2021 Análise do resultado do Ano 

I II III 

Proporção de 
óbitos 
investigados 
com relação ao 
número de 
óbitos ocorridos. 

49,3% 44,2% 12,7% 
100% 

(PMS/PAS) 

Fatores que dificultam o seguimento investigativo em tempo 
adequado:  
-Registros de prontuários ou de DO´s incompletos, que 
dificultam a localização de familiar para realização da autopsia 
verbal; 
- Declarações de óbito em sistema de informação com atraso 
de digitação, devido o aumento do volume de óbitos; 
- Atraso na disponibilidade de prontuários para análise; 
- Quantitativo expressivo de óbitos por Covid 19. 

                                   Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Vigilância ao óbito) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

NÚCLEO DE DADOS VITAIS 

 

Diretriz 3 - Promoção da atenção integral à saúde da mulher e da criança e implementação da "Rede Cegonha", com ênfase 
nas áreas e populações de maior vulnerabilidade 

Objetivo 3.2 - Organizar a Rede de Atenção à Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade. 

Indicador de Avaliação 
Quadrimestre Meta 

2021 
Análise do resultado do Ano 

I II III 

Proporção de registros de óbitos 
alimentados no sim em relação ao 
estimado, recebidos na base federal em 
até 60 (sessenta) dias após o final do 
mês de ocorrência. 

90% 90% 90% 
90% 

PQAVS 

Recolhimento semanal das DOs nos três 
Cartórios do município e analisados e 

informados no sistema SIM local. Lotes 
enviados a SES/RJ / MS semanalmente. 

Proporção de registros de nascidos 
vivos alimentados no sinasc em relação 
ao estimado, recebidos na base federal 
até 60 (sessenta) dias após o final do 
mês de ocorrência. 

90% 90% 90% 
90% 

PQAVS 

Recolhimento semanal nas maternidades do 
município. Analisados e informados nos 
sistema SINASC local. Lotes enviados a 

SES/RJ / MS semanalmente. 

                                   Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022 , (Vigilância aos dados Vitais) 

 
 

AÇÕES DESENVOLVIDAS: 

 

Óbitos ocorridos em Nova Iguaçu – informados dentro do prazo 

Ano do Óbito Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez Total 

2020 559 445 522 701 817 519 554 558 543 550 554 687 7.009 

* 2021 673 530 609 781 726 624 706 765 607 595 571 49 7.236 

                                   Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022, Tabwin/SIM/ SVE – NI 

 

 * Dados provisórios 

 

DNV’s ocorridos em Nova Iguaçu - informados dentro do prazo 

Nascimento Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez Total 

2020 695 591 665 744 752 586 560 598 582 471 479 571 7294 

*2021 570 529 576 582 614 594 534 564 557 563 547 28 6258 

 Fonte: SVE Municipal atualizada em 28/01/2022, Tabwin/SIM/ SVE – NI 

 

 * Dados provisórios 
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RELATÓRIO FINANCEIRO DA SAÚDE 

1.1 MONTANTE E FONTES DOS RECURSOS APLICADOS 

1.2 ORÇAMENTO PREVISTO 

A Lei nº 4.916/20, de 22 dezembro de 2020, aprovada e publicada no Diário Oficial do Município de 

Nova Iguaçu do dia 23 de dezembro de 2020, estima a receita e fixa a despesa para o exercício de 

2021 em de R$ 1.453.802.993,68 (Um bilhão, quatrocentos e cinquenta e três milhões, oitocentos e 

dois mil, novecentos e noventa e três reais e sessenta e oito centavos), cabendo ao Fundo 

Municipal de Saúde R$ 419.598.859,94 (Quatrocentos e dezenove milhões, quinhentos e noventa e oito 

mil, oitocentos e cinquenta e nove reais e noventa e quatro centavos), um montante de 29% (vinte e 

nove por cento) do orçamento municipal, que após suplementação foi atualizado para R$ 

707.409.584,02 (Setecentos e sete milhões, quatrocentos e nove mil, quinhentos e oitenta e 

quatro reais e dois centavos) distribuídos conforme quadro I a seguir : 

 

RUBRICAS QUE COMPÔEM AS UNIDADES ORÇAMENTARIAS - SEGUNDO A LEI ORÇAMENTARIA ANUAL 

2021 

43101 FMS - Fundo Municipal de Saúde 420.263.692,59 

43102 HGNI - Hospital Geral de Nova Iguaçu 209.162.635,18 

43103 MMB - Maternidade Mariana Bulhões 77.983.256,25 

TOTAL 707.409.584,02 

 

O orçamento da Saúde, incluindo suas unidades orçamentárias e todas as suas fontes, 
foramdistribuídas por Grupo de Natureza de Despesa (espécie de despesa), conforme quadro II: 
 

 

ORÇAMENTO POR GRUPO DE NATUREZA DE DESPESAS 

PESSOAL E ENCARGOS 237.761.057,47 

OUTRAS DESPESAS CORRENTES 437.836.229,74 

INVESTSIMENTOS 31.812.296,81 

 707.409.584,02 

 
1.3 EXCUÇÃO ORÇAMENTÁRIO-FINANCEIRA NO 3º QUADRIMESTRE DE 2021 
 

 

EXECUÇÃO NO EXERCÍCIO - TODAS AS FONTES 

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS 

675.890.007,55 657.679.003,13 654.631.805,47 

 

EXECUÇÃO NO EXERCÍCIO - TODAS AS FONTES 

DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS 

675.890.007,55 657.679.003,13 654.631.805,47 

 

QUADRO DESCRITIVO DAS DESPEAS PAGAS - TODAS AS FONTES 

ELEMENTO DE DESPESA VALOR 

3.1.90.04.00 - Contratação por Tempo Determinado 68.374.961,66 
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3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil 97.916.807,05 

3.1.90.13.00 - Obrigações Patronais RGPS 36.892.448,88 

3.1.90.92.00 - Desoesas de Exercicios Anteriores 2.977.132,93 

3.1.90.94.00 - Indenizações e Restituições Trabalhistas 187.727,89 

3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de Pessoal Requisitado 0,00 

3.1.91.13.00 - Obrigações Patronais RPPS 20.922.425,07 

3.3.20.93.00 - Indenizações e Restituições 725.106,35 

3.3.70.41.00 - Contribuições 5.498.997,00 

3.3.90.14.00 - Diárias - Pessoal Civil 0,00 

3.3.90.30.00 - Material de Consumo 113.913.245,55 

3.3.90.32.00 - Material, Bem ou serviço para Distribuição Gratuita 837.320,00 

3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de Contratos de 

Terceirização 

138.109.034,88 

3.3.90.35.00 - Serviços de Consultoria 0,00 

3.3.90.36.00 - Outros serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 1.394.099,62 

3.3.90.37.00 - Locação de Mão de Obra 10.560.043,32 

3.3.90.39.00 - Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 101.845.648,45 

3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentação 156.690,50 

3.3.90.47.00 - Obrigações Tributarias e Contributivas 277.849,95 

3.3.90.49.00 - Auxílio Transporte 174.577,44 

3.3.90.91.00 - Sentenças Judiciais 606.742,10 

3.3.90.92.00 - Despeas de Exercícios Anteriores 29.581.974,56 

4.4.90.51.00 - Obras e Instalações 15.954.852,92 

4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 5.457.442,71 

4.4.90.92.00 - Despesas de Exercícios Anteriores 2.266.676,64 

TOTAL GERAL 654.631.805,47 

 
 

 

EXECUÇÃO NO EXERCÍCIO - DERIVADAS DE IMPOSTOS E TRANSFERÊNCIAS DE IMPOSTOS 
(FONTE DO TESOURO MUNICIPAL) 

DESPESAS 
EMPENHADAS 

DESPESAS 
LIQUIDADAS 

DESPESAS PAGAS 

132.904.175,80 130.294.071,46 130.064.918,09 

 

 
1.4 RECEITA E SALDOS DAS CONTAS DOS BLOCOS DE FINANCIAMENTO (REPASSES DO 

FUNDO NACIONAL DE SAÚDE PARA O FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE NOVA IGUAÇU -

RJ) 

DEMONSTRATIVO DE RECEITA DEPOSITADO PELO FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE PARA OS BLOCOS DE 
FINANCIAMENTO NO FUNDO 

MUNICIPAL DE SAÚDE DE NOVA IGUAÇU DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2021 - BASE OIRTARUA GM/MS Nº 3.992 

DE 28 DE DEZEMBRO DE 2017 

SIGLA FINALIDADE CONTAS 
RECEITA 

  G
R

U
P

O
 

I - CUSTEIO DAS ACÕES E SERVIÇOS DE SAUDE 17180311 

ATENÇÃO BASICA  47.083.975,29 

ATENÇÃO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E 
HOSPITALAR 

 242.895.114,80 
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ASSISTENCIA FARMACÊUTICA  8.981.270,30 

VIGILANCA EM SAÚDE  4.440.933,97 

GESTÃO DO SUS  741.221,50 

CORONAVIRUS  0,00 

  G
R

U
P

O
 

II - INVESTIMENTOS NA REDE DE SERVIÇOS PÚBLICOS DE 
SAÚDE 

24180311  

ATENÇÃO BASICA  368.608,00 

ATENCÃO ESPECIALIZADA  0,00 

CORONAVIRUS  0,00 

   

DEMONSTRATIVO DE SALDOS BANCÁRIOS, CONTA DOS BLOCOS DE FINANCIAMENTO, FUNDO 

MUNICIPAL DE SAÚDE PARA OS BLOCOS DE FINANCIAMENTO NO FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE 

NOVA IGUAÇU EM 31 DE DEZEMBRO DE 2021 - BASE PORTARIA GM/MS Nº 

3.992 DE 28 DE DEZEMBRO DE 2017 

SIGLA FINALIDADE CONTAS SALDO 

  

G
R

U
P

O
 

I - CUSTEIO DAS ACÕES E SERVIÇOS DE SAUDE 624.059-0 1.642.612,76 

ATENÇÃO BASICA   

ATENÇÃO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE 
AMBULATORIAL E HOSPITALAR 

  

ASSISTENCIA FARMACÊUTICA   

VIGILANCA EM SAÚDE   

GESTÃO DO SUS   

CORONAVIRUS   

  G
R

U
P

O
 

II - INVESTIMENTOS NA REDE DE SERVIÇOS PÚBLICOS 
DE SAÚDE 

624.060-3 328.374,16 

ATENÇÃO BASICA   

ATENCÃO ESPECIALIZADA   

CORONAVIRUS   

   

 

1.5 DESPESAS NO 2º QUADRIMESTRE – 2021 
1.5.1 – DESPESAS LIQUIDADAS TOTAL POR UNIDADE ORÇAMENTÁRIA 
 
 

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 

DESPESAS CORRENTES (CUSTEIO) VALOR 
%TOTAL 

LIQUIDADO 

3.1.90.04.00 - Contratação por Tempo Determinado 68.374.961,66 17,39% 

3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil 97.916.341,34 24,90% 

3.1.90.13.00 - Obrigações Patronais RGPS 39.854.247,41 10,13% 

3.1.90.92.00 - Despesas de Exercicios Anteriores 2.977.132,93 0,76% 

3.1.90.94.00 - Indenizações e Restituições Trabalhistas 190.303,91 0,05% 

3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de Pessoal 

Requisitado 

0,00 0,00% 

3.1.91.13.00 - Obrigações Patronais RPPS 20.922.425,07 5,32% 

3.3.20.93.00 - Indenizações e Restituições 807.929,46 0,21% 

3.3.70.41.00 - Contribuições 5.498.997,00 1,40% 

3.3.90.14.00 - Diárias - Pessoal Civil 0,00 0,00% 

3.3.90.30.00 - Material de Consumo 37.274.312,48 9,48% 

3.3.90.32.00 - Material, Bem ou serviço para Distribuição Gratuita 837.320,00 0,21% 

3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de 0,00 0,00% 
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Contratos de Terceirização 

3.3.90.35.00 - Serviços de Consultoria 0,00 0,00% 

3.3.90.36.00 - Outros serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 1.394.099,62 0,35% 

3.3.90.37.00 - Locação de Mão de Obra 10.560.043,32 2,69% 

3.3.90.39.00 - Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 69.993.249,74 17,80% 

3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentação 156.690,50 0,04% 

3.3.90.47.00 - Obrigações Tributarias e Contributivas 277.849,95 0,07% 

3.3.90.49.00 - Auxílio Transporte 174.577,44 0,04% 

3.3.90.91.00 - Sentenças Judiciais 606.742,10 0,15% 

3.3.90.92.00 - Despeas de Exercícios Anteriores 19.540.001,04 4,97% 

TOTAL DAS DESPESAS CORRENTES 377.357.224,97 95,96% 

DESPESAS DE CAPITAL 
(INVESTIMENTO) 

VALOR 
% TOTAL 

LIQUIDADO 

4.4.90.51.00 - Obras e Instalações 13.284.993,11 3,38% 

4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 995.889,17 0,25% 

4.4.90.92.00 - Despesas de Exercícios Anteriores 1.625.825,64 0,41% 

TOTAL DAS DESPESAS DE CAPITAL 15.906.707,92 4,04% 

TOTAL GERAL 393.263.932,89 100,00% 

 
 
RGPS – Regime Geral Previdência Social (INSS) / RPPS – Regime Próprio de Previdência Social 
(PREVINI) 
 
 

HOSPITAL GERAL DE NOVA IGUAÇU - HGNI 

DESPESAS CORRENTES (CUSTEIO) VALOR 
%TOTAL 

LIQUIDADO 

3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -Pessoal Civil 465,71 0,00% 

3.3.90.30.00 - Material de Consumo 61.526.430,50 31,61% 

3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de 

Contratos de Terceirização 

95.338.712,39 48,98% 

3.3.90.39.00 - Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 21.583.696,32 11,09% 

3.3.90.92.00 - Despeas de Exercícios Anteriores 8.492.691,57 4,36% 

TOTAL DAS DESPESAS CORRENTES 186.941.996,49 96,03% 

DESPESAS DE CAPITAL 
(INVESTIMENTO) 

VALOR 
% TOTAL 

LIQUIDADO 

4.4.90.51.00 - Obras e Instalações 2.627.740,17 1,35% 

4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 4.451.205,66 2,29% 

4.4.90.92.00 - Despesas de Exercícios Anteriores 640.851,00 0,33% 

TOTAL DAS DESPESAS DE CAPITAL 7.719.796,83 3,97% 

TOTAL GERAL 194.661.793,32 100,00% 

RGPS - Regime Geral de Previdência Social (INSS) Regime 
Próprio de Previdência Socila (PREVINI) 

  

   

   

MATERNIDADE MARIAMA BULHÕES 
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DESPESAS CORRENTES VALOR 
% TOTAL 

LIQUIDADO 

3.3.90.30.00 - Material de Consumo 15.112.502,57 21,67% 

3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal Decorrentes de 

Contratos de Terceirização 

42.770.322,49 61,32% 

3.3.90.39.00 - Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurídica 10.268.702,39 14,72% 

3.3.90.92.00 - Despeas de Exercícios Anteriores 1.549.281,95 2,22% 

TOTAL DAS DESPESAS CORRENTES 69.700.809,40 99,92% 

DESPESAS DE CAPITAL 
(INVESTIMENTO) 

 
VALOR 

% TOTAL 

APLICADO 

4.4.90.51.00 - Obras e Instalações 42.119,64 0,06% 

4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial Permanente 10.347,88 0,01% 

TOTAL DAS DESPESAS DE CAPITAL 52.467,52 0,08% 

TOTAL GERAL 69.753.276,92 100,00% 

RGPS - Regime Geral de Previdência Social (INSS) Regime 
Próprio de Previdência Socila (PREVINI) 

  

   

 

1.6 DESPESAS PAGAS POR FONTE DE RECURSOS MUNICIPAIS APLICADOS EM SAÚDE NO 3º 

QUADRIMESTRE DE 2021. 

 

QUADRO DESCRITIVO DAS DESPEAS PAGAS - TODAS AS 
FONTES 

ELEMENTO DE 
DESPESA 

SUS 
RECURSOS 

PROPRIOS 
TOTAL 

3.1.90.04.00 - Contratação por Tempo Determinado 66.537.817,53 1.837.144,13 68.374.961,66 

3.1.90.11.00 - Vencimento e Vantagens Fixas -
Pessoal Civil 

19.023.058,08 78.893.748,97 97.916.807,05 

3.1.90.13.00 - Obrigações Patronais RGPS 33.859.840,05 3.032.608,83 36.892.448,88 

3.1.90.92.00 - Despesas de Exercicos Anteriores 2.977.132,93 0,00 2.977.132,93 

3.1.90.94.00 - Indenizações e Restituições 
Trabalhistas 

0,00 187.727,89 187.727,89 

3.1.90.96.00 - Ressarcimento de Despesas de 
Pessoal Requisitado 

0,00 0,00 0,00 

3.1.91.13.00 - Obrigações Patronais RPPS 3.825.155,92 17.097.269,15 20.922.425,07 

3.3.20.93.00 - Indenizações e Restituições 224.429,74 500.676,61 725.106,35 

3.3.70.41.00 - Contribuições 5.498.997,00 0,00 5.498.997,00 

3.3.90.14.00 - Diárias - Pessoal Civil 0,00 0,00 0,00 

3.3.90.30.00 - Material de Consumo 113.871.469,39 41.776,16 113.913.245,55 

3.3.90.32.00 - Material, Bem ou serviço para 
Distribuição Gratuita 

837.320,00 0,00 837.320,00 

3.3.90.34.00 - Outras Despesas de Pessoal 
Decorrentes de Contratos de Terceirização 

138.109.034,88 0,00 138.109.034,88 

3.3.90.35.00 - Serviços de Consultoria 0,00 0,00 0,00 

3.3.90.36.00 - Outros serviços de Terceiros - 
Pessoa Jurídica 

0,00 1.394.099,62 1.394.099,62 

3.3.90.37.00 - Locação de Mão de Obra 0,00 10.560.043,32 10.560.043,32 

3.3.90.39.00 - Outros Serviços de Terceiros - 
Pessoa Jurídica 

97.068.110,68 4.777.537,77 101.845.648,45 

3.3.90.46.00 - Auxilio-Alimentação 0,00 156.690,50 156.690,50 

3.3.90.47.00 - Obrigações Tributarias e 
Contributivas 

0,00 277.849,95 277.849,95 
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3.3.90.49.00 - Auxílio Transporte -0,10 174.577,54 174.577,44 

3.3.90.91.00 - Sentenças Judiciais 0,00 606.742,10 606.742,10 

3.3.90.92.00 - Despeas de Exercícios Anteriores 28.820.705,28 761.269,28 29.581.974,56 

4.4.90.51.00 - Obras e Instalações 7.194.550,15 8.760.302,77 15.954.852,92 

4.4.90.52.00 - Equipamentos e Maerial 
Permanente 

5.440.246,91 17.195,80 5.457.442,71 

4.4.90.92.00 - Despesas de Exercícios Anteriores 1.273.018,84 993.657,80 2.266.676,64 

TOTAL GERAL 524.560.887,28 130.070.918,19 654.631.805,47 

1.7 GASTOS POR ESPECIFICAÇÃO DE DESPESA 
 
 

 

DESCRIÇÃO VALOR 

Aparelhos, Equipamentos, Utensílios Médico-Odontológicos, Laboratorial e Hospitalar 4.891.923,92 

Gás Engarrafado 22.834.284,21 

Limpeza e Conservção 22.834.284,21 

Medicamentos 77.600.413,30 

Material Laboratorial 5.021.460,75 

TOTAL 133.182.366,39 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 


