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1. Identificação
Informações Territoriais

•UF: RJ

•Município: ITABORAÍ

•Área: 424,22 Km²

•População: 244.416 Hab

•Densidade Populacional: 577 Hab/Km²

•Região de Saúde: Metropolitana II

2Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) Data da consulta: 21/09/2022 



Informações da Secretaria de Saúde

•Nome do Órgão: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE (SEMSA)

•Número CNES: 6541151

•CNPJ da Mantenedora: 28.741.080/0001-55

•Endereço: Est. Prefeito Álvaro de Carvalho Júnior, 732 – 1º Andar, Nancilândia

•Email: gabinete.saude@itaborai.rj.gov.br

•Telefone (21) 2639-4605

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) - Data da consulta: 21/09/2022 3



Informações da Gestão, Fundo de Saúde e Conselho de Saúde

•Prefeito do município de Itaboraí é o Sr. MARCELO JANDRE DELAROLI; 

•O Secretário Municipal de Saúde, Gestor do Fundo Municipal de Saúde e Presidente 

do Conselho Municipal de Saúde é o Sr. SANDRO DOS SANTOS RONQUETTI; e

•O Conselho Municipal de Saúde é composto 24 Conselheiros municipais, sendo 12 

do segmento usuário, 6 do segmento profissional e 6 do segmento gestão 

(governo).
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2. Introdução
A Portaria Nº 750, de 29 de Abril de 2019, alterou a Portaria de Consolidação nº 
1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, e instituiu o Sistema DigiSUS Gestor/Módulo 
de Planejamento (DGMP), no âmbito do Sistema Único de Saúde - SUS.

O Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior – RDQA consolida uma visão 
panorâmica das condições de saúde do município, demonstrando:

•O aporte e a utilização de recursos financeiros no atendimento ambulatorial e 
hospitalar;

•A produção dos estabelecimentos de saúde; e

•Informações sobre elementos estatísticos e indicadores estruturais dos serviços de 
saúde existentes.
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As informações contidas neste relatório, atualmente estruturado e observado 

pelo Sistema DigiSUS, se relacionam com as políticas e estratégias advindas da 

gestão pública de Itaboraí e conferem uma base de apreciação relevante para o 

Conselho Municipal de Saúde e de consulta pela população, contribuindo para a 

funcionalidade do Plano de Saúde, bem como para possíveis redirecionamentos 

no curso do mesmo.

Em tempo, a apreciação do RDQA no Conselho de Saúde está disposto no artigo 

36, § 1º da Lei Complementar 141, de 13 de janeiro de 2012.
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3. Dados Demográficos e de 
Morbimortalidade

Com base nas informações analisadas e atualizadas do Tabnet/Datasus em 2021, 

nos dados demográficos, as faixas etárias dos 20 aos 59 anos correspondem a 

cerca de 58,26 % da população geral. Ainda de acordo com a Tabela de 

Demografia, há um total de 244.416 habitantes, cuja população masculina 

corresponde a 118.341 habitantes (48,42%), e população feminina corresponde 

a 126.075 (51,58 %).

No item sobre os Nascidos Vivos, no período de 2018-2020 há uma média de 

2.912 crianças nascidas por ano.

7Fontes: DataSUS/Tabnet, SINASC, SIH/SUS) e SIM – Data da consulta:  21/09/2022



Com relação às principais causas de internação no Município, é relevante 

pontuar que houve uma redução no total das internações em aproximadamente 

16,66% entre 2021 e 2022.

Nas principais causas de internação no Município, há de se destacar um 

decréscimo significativo no item 1 da Tabela (Algumas doenças infecciosas e 

parasitárias); uma redução de 60,03% no comparativo entre 2021 e 2022.

8Fontes: DataSUS/Tabnet, SINASC, SIH/SUS) e SIM – Data da consulta:  21/09/2022



4. Dados da Produção de Serviços no SUS
De acordo com dados obtidos na Secretaria de Saúde de Itaboraí, a produção de 
serviços ambulatoriais MAC e da APS para o período de maio a agosto de 2022 
apresentou o seguinte quantitativo:

•MAC Total (Rede Pública + Rede Terceirizada): 855.369 procedimentos (aumento 
de 13,6% em relação ao quadrimestre anterior);

•Produção APS: 333.481 registros de atendimentos (110,3% maior). Tal elevação 
no quantitativo se deve, principalmente, a implantação do Prontuário Eletrônico 
do Cidadão (PEC) nas Unidades de Atenção Primária à Saúde (UAPS);

•Produção (MAC Total + APS): 1.188.850 procedimentos (32,5% maior).

9Fontes: SIA-SUS, SIH-SUS e e-SUS APS (local) – maio a agosto de 2022



5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

De acordo com dados fornecidos pelo CNES, no 1º quadrimestre de 2022 haviam 

94 estabelecimentos municipais e 3 estabelecimentos de origem estadual, 

totalizando 97 estabelecimentos de saúde, incluindo Rede Pública e Privada, 

bem como Entidades Sem fins lucrativos.

10Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) – 21/09/2022



6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

De acordo com os dados informados pelo CNES, no 2º quadrimestre de 2022 

haviam 1.334 profissionais de saúde contratados pela Rede Pública, e também 

havia 81 profissionais de saúde contratados pela Rede Privada (em ambas as 

formas de contratação estão incluídos na contagem Médicos, Enfermeiros, 

Profissionais de saúde de Nível Superior e Médio, além dos ACS).

11Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) – 21/09/2022



7. Programação Anual de Saúde - PAS
Geralmente, a PAS é apurada no Relatório Anual de Gestão (RAG).
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com 

a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de 

Consolidação CIT nº 1/2021.



9. Execução Orçamentária e Financeira

13Fonte: PMI/Sistema de Contabilidade e Orçamento Público – maio a agosto de 2022



Fonte: PMI/Sistema de Contabilidade e Orçamento Público – maio a agosto de 2022 14



Fonte: PMI/Sistema de Contabilidade e Orçamento Público – maio a agosto de 2022 15



Fonte: PMI/Sistema de Contabilidade e Orçamento Público – maio a agosto de 2022 16



10. Auditorias

Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.

17Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) - Data da consulta: 21/09/2022.



11. Análises e Considerações Gerais
O Relatório Quadrimestral é um dos instrumentos de planejamento no âmbito SUS e seu 

caráter normativo é em atendimento a LEI COMPLEMENTAR Nº 141, de 13 de Janeiro de 

2012 cujo teor, dentre outras menções, regulamenta o § 3º do art. 198 da Constituição 

Federal para dispor sobre os valores mínimos a serem aplicados anualmente pela União, 

Estados, Distrito Federal e Municípios em ações e serviços públicos de saúde; estabelece 

os critérios de rateio dos recursos de transferências para a saúde e as normas de 

fiscalização, avaliação e controle das despesas com saúde nas 3 (três) esferas de 

governo; revoga dispositivos das Leis nos 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 

27 de julho de 1993; e dá outras providências.
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Ações na Atenção Primária à Saúde
•No início do ano de 2021 tínhamos pendências no corpo técnico das Unidades 
de Atenção Primária à Saúde de 9 médicos (Santo Antônio, Elianópolis, Chácaras 
Sambaetiba, Marambaia, Itambi, Bairro Amaral, Vila Rica e Centro - 2) e 5 
enfermeiros (Vale do Sol, Vila Brasil, Apolo, Chácaras Sambaetiba e Centro). Hoje 
essas pendências foram reduzidas para 2 médicos (Reta Nova e Planalto do 
Marambaia) e 1 enfermeiro (Mangueira).

•Reformas em 11 UAPS (Agro Brasil, Jardim Planalto, Granjas Cabuçú, Santo 
Antônio, Santo Expedito, Areal, Reta Velha, Cabuçú, Pachecos e Monte Verde) e 
destas 4 foram reinauguradas: Jardim Planalto, Granjas Cabuçú, Santo Antônio e 
Agro Brasil.
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•Conclusão da implantação do Prontuário Eletrônico do Cidadão (PEC) em todas 
as 37 UAPS no mês de agosto de 2022. O PEC tem por objetivo principal agilizar 
os atendimentos dos cidadãos nas unidades e qualificar a informação clínica 
desses pacientes.

•Aumento da Cobertura de Saúde Bucal, que tinha 10 equipes de saúde bucal em 
janeiro de 2021 e hoje conta com 14 equipes em funcionamento, e com previsão 
de implantação de mais 2 equipes até o fim do segundo semestre.
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Ações no Hospital Mun. Des. Leal Junior

21

1º Quadrimestre 2021

•Instalação do novo aparelho de tomografia na unidade, saindo do aparelho com 

2 Canais para o novo com 16 canais, ampliando o número de exames possíveis.

2º e 3º Quadrimestre 2021

•Reabertura da Sala de estabilização.

•Melhoria da assistência na sala amarela, com instalação de monitores 

multiparâmetros em todos os leitos.

•Aquisição de novos aparelhos de ar condicionado para todos os setores do 

hospital. Totalizando 54 aparelhos.



1º Quadrimestre 2022

• Estruturação e organização total do atendimento pediátrico na unidade, 
otimizando o atendimento visando fluidez na assistência, internação e primeiro 
atendimento no mesmo andar.

2º Quadrimestre 2022

• Reforma completa da sala amarela, transformando ela em semi-intensiva, já 
entregue.

• Início das cirurgias eletivas de reconstrução do trânsito intestinal.

Em andamento:

• Reforma completa do CTI.

• Reforma da maternidade do HMDLJ.
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Ações de Vigilância em Saúde

•Realização, em agosto de 2022, da campanha de vacinação do "dia D" contra a 

poliomielite e atualização da caderneta, onde foram vacinadas 4.200 crianças.
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Regulação do acesso
AUMENTO DA OFERTA: Durante o período que compete junho/agosto houve um 
aumento significativo nas ofertas já existente de algumas consultas e exames, assim 
como abertura de novas ofertas de exames e consultas que não havia no município. 
Dentre as ofertas vale citar as seguintes:

•Ultrassonografia -  A oferta de ultrassonografia aumentou de 900 
procedimentos/mensais para 1200/mês durante o período de referência.

•Consulta em Cardiologia – A oferta de consulta especializada em cardiologia 
aumentou de 349 consultas/mensais para 529 consultas/mensais de primeira vez.

•Consulta em Gastrenterologia – A oferta de consulta especializada em 
gastrenterologia aumentou de 30 consultas para 173 consultas/mensais de primeira 
vez.
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•Mamografia – A oferta de mamografia aumentou de 300 
procedimentos/mensais para 857/mês durante o período de referência.

•Tomografia Computadorizada -  A oferta de Tomografia Computadorizada 
aumentou de 300 procedimentos/mensais para 550/mês.

•Ressonância Magnética – A oferta de Ressonância Magnética aumentou de 691 
procedimentos/mensais para 1220/mês.

•Teste Ergométrico – A oferta de Teste Ergométrico aumento de 40 
procedimentos/mensais para 120 procedimentos/mensais

Houve um aumento em outros serviços como Ecocardiograma com doppler 
transtorácico e Doppler de carótidas e vertebrais.
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NOVAS OFERTAS:

Durante o período teve a contratação e a pactuação de novas ofertas de 
procedimentos, que vinham gerando grande gargalo na central de regulação, 
dentre os procedimentos, vale destacar os seguintes:

•Raio X iniciamos os atendimentos HETM e Ambulatório LOYOLA em Rio Bonito;

•Histeroscopia iniciamos no mês de julho do presente ano;

•Início dos atendimentos com TELEMEDICINA em setembro com as seguintes 
especialidades: Dermatologia, Oftalmologia, Endocrinologia, Gastroenterologia, 
Cirurgia geral e medicina de Família e Comunidade.
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FILAS ZERADAS:

Com o aumento das ofertas de serviço e com a otimização do trabalho na 
regulação gerando mais eficiência, foi possível zerar as filas de procedimentos 
importantes, dentre esses procedimentos estão:

•Mamografia Digital; 

•Ressonância Magnética;

•Tomografia Computadorizada.
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Obrigado pela presença de todos!
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