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PREAMBULO

Trata o presente documento de uma atualizacdo do Plano de Acdo Regional da Rede
de Urgéncia e Emergéncia da Regido Médio Paraiba do Estado do Rio de Janeiro, nos termos
da Nota Informativa n°1/2019 — CGUE/DAHU/SAS/MS de 21/01/2019 da Coordenagéo

Geral de Urgéncia e Emergéncia — CGUE, do Ministério da Saude.

Em que se pese ndo ter havido grandes modificagdes na macroestrutura da regido, as
mudancas e evolugbes veem acontecendo, inclusive nos componentes especificos das
estruturas da Rede de Urgéncia e Emergéncia Regional, por acdes da Unido e do Estado do
Rio de Janeiro, pelas decisdes de cunho municipal ou através do Consorcio Intermunicipal de
Saude do Médio Paraiba - CISMEPA.

Ademais, o advento da pandemia e seu comportamento como sindemia atingiu todos
o0s setores da economia e da vida cotidiana das cidades, modificou sobremaneira a atencéo a

salde, impactando fortemente o setor, inclusive a atengdo as urgéncias.

Como se trata de uma area de atuacdo com certo dinamismo, o escopo desse trabalho é
de atualizacdo, ajustes e incorporacdo de novas informacgdes que foram consideradas

necessarias, sequindo o modelo da Nota Informativa n°1/2019.
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| - INTRODUCAO

Ha uma crescente demanda por atendimentos na area de Urgéncia/Emergéncia devido,
principalmente a uma alta morbimortalidade relacionada as violéncias e aos acidentes de
transito entre jovens de até 40 anos e, acima desta faixa, uma alta morbimortalidade
relacionada as doencas do aparelho circulatério, como o infarto agudo do miocérdio (IAM) e
o0 acidente vascular cerebral (AVC). Soma-se a isso 0 acentuado e rapido envelhecimento da
populacdo, com aumento significativo da expectativa de vida nas ultimas décadas, com
processos inerentes a essa fase da vida, inclusive agudizacdo de problemas cronicos.De
acordo com a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) de 2017, aponta que
14,6% da populacdo brasileira ttm 60 anos ou mais de idade, o que corresponde a 30,3

milhGes de pessoas.

Além da mortalidade precoce e das sequelas decorrentes dos acidentes de transito, de
outras violéncias e das doencas cardiovasculares (DCV), deve-se considerar os problemas no
rearranjo familiar e social, inclusive com a importante crise socio econdmica e altas taxas de
desemprego, para o enfrentamento da nova transicdo do processo salde-doenca, além do
aumento consideravel dos gastos realizados pelos municipios com internacdes hospitalares de
casos graves, com altas taxas de permanéncia e uso de UTI. Desse modo, a organizagdo e a
continua melhoria da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE) na Regido do
Médio Paraiba mais do que uma prioridade, € uma necessidade permanente, de maneira a

intervir, de forma organizada e efetiva, sobre tais doencas e agravos.

A chegada da pandemia de COVID-19 obrigou a todas as estruturas de salde a se
reorganizarem (além de toda a sociedade) inclusive as de emergéncia, com diferenciacdo de
portas de entrada, criacdo de novos leitos, em especial para pacientes graves, estando toda
essa mudanca ainda em curso, mas que ndo cabe detalhar aqui, apenas no que for estritamente

pertinente.

A epidemia de Influenza A concomitante a pandemia de COVID-19, além da
transmissdo de novas variantes, aumentando as internacfes e quadros agudos de doenca
respiratdria, obriga a uma atencdo especial para essas emergéncias a ser observado ao longo

do tempo.
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Na regido do Médio Paraiba, assim como a maioria de outros municipios brasileiros,
as unidades de urgéncia caracterizam-se por servicos que funcionam 24 horas, que via de
regra encontravam-se inadequadamente estruturados e equipados, passando por um processo
de melhoria desde a instalacdo da RUE, salvo algumas excec¢des que ja eram municipios mais
estruturados.Funcionam como porta de entrada do sistema de salde local, atendendo pacientes
portadores de patologias graves e muitas das vezes, pacientes que ndo conseguem
atendimento (pronto-atendimento) na rede basica de aten¢do priméaria, mesmo sendo quadros
de baixa complexidade.Estes sdo em grande parte, pacientes portadores de demandas sentidas
que superlotam estas unidades, comprometendo a qualidade e o tempo para atendimento das

urgéncias.

Parte dessas unidades de urgéncia ndo possui uma adequada capacidade diagnostica,
retaguarda dedicada de leitos de UTI ou de enfermarias e ndo dispunham de uma boa
articulacdo com o restante da rede assistencial para elucidacdo dos casos agudos e graves.
Assim, apresentam pequena resolubilidade e acarretam repetidos retornos da populacdo as
consultas de urgéncia, levando a uma producdo acima das metas programaticas de qualquer

sistema local.

A implantacdo do SAMU do Médio Paraiba, em outubro de 2012, modificou para
melhor um cenario que se caracterizava por acles individualizadas dos municipios, sem
estrutura de rede, sem referéncia para a populacdo realizar o chamado de emergéncia, que
acabava por tumultuar as ligacfes aos hospitais e postos de salde, desorganizando ainda mais
0 sistema, sobrecarregando 0s municipios de maior porte. O SAMU também organizou e
melhorou a atencdo pré-hospitalar e inter-hospitalar, que apresentava um quadro com
veiculos, na sua maioria, inapropriados as urgéncias e emergéncias, inadequados ao transporte
de pacientes, tendo em vista que ndo apresentavam espaco fisico, equipamentos e recursos
humanos em condicGes de prestar o atendimento necessario para preservar a vida dos

pacientes que realmente necessitassem desse suporte técnico e profissional.

A definicdo dos eixos norteadores da Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias
balizada pelos principios do SUS de Universalidade, Integralidade, Eqliidade e com adogéo de
estratégias de promocdo de qualidade de vida e pela qualificagdo permanente das equipes de

salde que atuam no sistema de atencdo as Urgéncias e, principalmente, o co-financiamento

9



por parte da Unido e do Estado do Rio de Janeiro, representou um grande avangco na

consolidacdo do SUS e da rede de assisténcia as urgéncias na regiao.

A RUE da Medio Paraiba perpassa pelas redes de atencdo basica, rede de atencdo
psicossocial e especializadas existentes em cada municipio, bem como integradas as redes
hospitalares de média e alta complexidade localizadas nos pdlos regionais, garantido desse
modo, acesso aos portadores de quadros agudos e/ou graves, de natureza clinica e ou
traumatica, quando ocorrem fora do ambiente hospitalar, bem como os atendimentos por
demandas sentidas onde, hoje, grande parte das unidades bésicas de salde ainda ndo estdo

devidamente preparadas para receber e equacionar.

O Projeto da RUE do Médio Paraiba permitiu, a partir da analise de um conjunto de
dados sobre a rede de servicos e seus déficits assistenciais, habilitacdes, perfil de atendimento
e filosofia vocacional dos servigos, bem como do perfil epidemiolégico de cada
segmento/grupamento coletivo distribuidos nos diversos municipios que compdem a regido,
desnudar as deficiéncias e insuficiéncia do sistema de atencdo as urgéncias e emergéncias
locais, formando e organizando uma rede regional integrada e auto-referenciada com todos os
componentes da RUE, respeitando as especificidades locais e as orientacdes oriundas das
portarias e instrutivos do Ministério da Salde e da Secretaria Estadual de Saude do Rio de
Janeiro.

Ademais, a experiéncia das equipes de cada municipio e do Grupo Condutor da RUE
MP, com a prética efetiva do que se verifica na Rede, aliados a expertise do CISMEPA —
Consorcio Intermunicipal de Saude do Médio Paraiba, vem permitindo ajustes ao longo do
tempo, incorporacBes de novas atividades,o que também levou a necessidade de atualizagdo

deste Plano de Agéo.
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Il - Fundamentacédo Normativa

Decreto n° 5.055, de 27 de abril de 2004, que institui o Servi¢o de Atendimento Mdvel de

Urgéncia — SAMU, em Municipios e regides do territdrio nacional, e da outras providéncias;

Portaria GM/MS n° 2.874, de 31 de setembro de 2010, que habilita Unidade de Pronto
Atendimento - UPA no Municipio de Resende — RJ;

Portaria GM/MS n° 4.309, de 30 de dezembro de 2010, que habilita Unidades de Pronto

Atendimento - UPA no municipio de Rio de Janeiro — RJ;

Portaria GM/MS n° 1.592, de 7 de julho de 2011, que estabelece recursos a serem
disponibilizados ao Estado do Rio de Janeiro;

Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei no 8.080, de 19 de setembro
de 1990, para dispor sobre a organizacio do Sistema Unico de Salde - SUS, o planejamento
da saude, a assisténcia a salde e a articulacao interfederativa, e da outras providéncias;

Decreto n° 7.616, de 17 de novembro de 2011, que dispde sobre a declaracdo de Emergéncia
em Saude Publica de Importancia Nacional - ESPIN e institui a Forga Nacional do Sistema
Unico de Sadde - FN-SUS;

Portaria GM/MS n° 2.952, de 14 de dezembro de 2011,que regulamenta, no @mbito do
Sistema Unico de Satde (SUS), o Decreto n° 7.616, de 17 de novembro de 2011,que dispde
sobre a declaracdo de Emergéncia em Saude Puablica de Importancia Nacional (ESPIN) e

institui a Forca Nacional do Sistema Unico de Saude (FN-SUS);

Portaria GM/MS n° 148, de 31 de janeiro de 2012, que define as normas de funcionamento e
habilitacdo do Servico Hospitalar de Referéncia para atencdo a pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades de satde decorrentes do uso de &lcool, crack e outras
drogas, do Componente Hospitalar da Rede de Atencdo Psicossocial, e institui incentivos

financeiros de investimento e de custeio;
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Portaria GM/MS n° 1.413, de 6 de julho de 2012, que estabelece recursos a serem
incorporados ao Teto Financeiro Anual de Média e Alta Complexidade do Estado do Rio de
Janeiro e do Municipio de Resende (RJ);

Portaria n° 2.173, de 28 de setembro de 2012 que habilita a Central de Regulacdo das
Urgéncias e as Unidades de Suporte Béasico e Avancado a receber recursos de custeio
destinados ao Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU 192), Regional Médio

Paraiba (RJ) e autoriza a transferéncia de custeio aos Fundos Municipais de Saude;

Portaria GM/MS n° 1.663, de 6 de agosto de 2012, que dispGe sobre o Programa SOS
Emergéncias no ambito da Rede de Atencgdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE);

Portaria GM/MS n° 2.908, de 20 de dezembro de 2012, que qualifica Unidade de Pronto
Atendimento (UPA 24h) e estabelece recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro
Anual de Média e Alta Complexidade do Estado do Rio de Janeiro e do Municipio de Barra
Mansa (RJ);

Portaria GM/MS n° 1.011, de 28 de maio de 2013, que estabelece recursos a serem
incorporados ao Teto Financeiro Anual de Média e Alta Complexidade do Estado do Rio de
Janeiro e do Municipio de Resende (RJ) para custeio de Unidade de Pronto Atendimento
(UPA 24h), componente do Bloco da Atencao de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar;

Portaria GM/MS n° 1.012, de 28 de maio de 2013, que estabelece recursos a serem
incorporados ao Teto Financeiro Anual de Média e Alta Complexidade do Estado do Rio de
Janeiro e do Municipio de Resende (RJ) para custeio de Unidade de Pronto Atendimento
(UPA 24h), componente do Bloco da Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e

Hospitalar;

Portaria GM/MS n° 1.352, de 5 de julho de 2013, que qualifica Unidade de Pronto
Atendimento (UPA 24h) e estabelece recursos a serem incorporados ao Teto Financeiro
Anual de Média e Alta Complexidade do Estado do Rio de Janeiro e do Municipio de Volta
Redonda - Bloco da Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar;

12
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Portaria GM/MS n° 557, de 11 de abril de 2014, que qualifica Unidade de Pronto
Atendimento (UPA 24h - Barra Mansa, Porte IlI) do Municipio de Barra Mansa (RJ),

componente do Bloco da Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar;

Portaria GM/MS n° 1.100, de 23 de maio de 2014, que qualifica 06 (seis) Unidades de
Suporte Basico, 04 (quatro) Unidades de Suporte Avancado e a Central de Regulacdo das
Urgéncias do Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192) Regional Médio

Paraiba (RJ) e autoriza a transferéncia de custeio aos Fundos Municipais de Saude;

Portaria GM/MS n° 1.609, de 30 de setembro de 2015, que suspende e remaneja recursos do
limite financeiro anual do Estado e dos Municipios do Rio de Janeiro, aprova o Componente
Hospitalar das Etapas Il e 111 do Plano de Acdo Regional da Rede de Atencdo as Urgéncias e
Emergéncias do Estado e dos Municipios do Rio de Janeiro, aprova o Componente Parto e
Nascimento da Etapa Il do Plano de Acdo Regional da Rede Cegonha do Estado e dos

Municipios do Rio de Janeiro, e aloca recursos financeiros para suas implantacoes;

Portaria GM/MS n° 1.631, de 1 de outubro de 2015, que aprova critérios e parametros para o

planejamento e programacéo de acdes e servi¢cos de satde no ambito do SUS;

Portaria GM/MS n° 1.634, de 1 de outubro de 2015, que suspende e remaneja recursos do
Limite Financeiro Anual do Estado e dos Municipios do Rio de Janeiro, e aprova o
Componente Parto e Nascimento das Etapas Ill e 1V dos Planos de AcdoRegionais da Rede
Cegonha do Estado e dos Municipios do Rio de Janeiro e aloca recursos financeiros para sua

implementacao;

Portaria n® 2.542, de 23 de novembro de 2016 que altera o anexo da Portaria n°
1.100/GM/MS, de 23 de maio de 2014;

Portaria GM/MS n° 3.249, de 29 de dezembro de 2016, que estabelece recursos do Bloco da
Atencdode Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar a serem incorporados
aoComponente Limite Financeiro da Atencdode Média e Alta Complexidade Ambulatorial e

Hospitalar do Estado do Rio deJaneiro e do Municipio de Rio Claro/RJ;
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Deliberacdo CIB-RJ n° 4.635, de 10 de agosto de 2017, que pactua Aditivo ao Plano de Agédo

Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia do Médio Paraiba;

Portaria GM/MS n° 2.497, de 28 de setembro de 2017, que estabelece recursos do Bloco da
Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar a serem incorporados ao
Componente Limite Financeiro da Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar do Estado do Rio de Janeiro e do Municipio de Porto Real (RJ);

Portaria de Consolidacdo n° 1, de 28 de setembro de 2017, Art. 2°, que aprova 0s critérios e
parametros para o planejamento e programacdo de acGes e servicos de salde no ambito do
SUS;

Portaria de Consolidacdo n° 3, de 28 de setembro de 2017, Art. 2°, que estabelece diretrizes

para a organizacdo da Rede de Atencédo a Satde no &mbito do SUS:

e Art. 1° do Anexo lll, que institui a Rede de Atencdo as Urgéncias no Sistema
Unico de Sadde;

e Anexo Ill, Livro I, Titulo I - Do Componente Hospitalar da Rede de Atencéo
as Urgéncias no Ambito do SUS;

e Anexo Ill, Livro I, Titulo VIII da linha de cuidados em AVC e dos critérios de
habilitacdo dos estabelecimentos hospitalares como centro de atendimento de
urgéncia aos pacientes com Acidente Vascular Cerebral (AVC), no ambito do
Sistema Unico de Satde (SUS);

e Anexo IlI, Livro Il, Titulo IX, art. 138 a 143, da linha de cuidado do Infarto
Agudo do Miocéardio - IAM e dos protocolos clinicos sobre Sindromes
Coronarianas Agudas (SCA), no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS);

e Anexo I, Livro Il, Titulo I, Cap I, art. 39 a 54, que redefine as diretrizes para
a implantacdo do Servico de Atendimento Movel deUrgéncia (SAMU 192) e
sua Central de Regulacdo das Urgéncias, componente da Rede de Atencdo as
Urgéncias;

e Anexo Ill, Livro Il, Titulo IX, art. 149 a 174, da organizacdo dos Cuidados
Prolongados para retaguarda a Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias
(RUE) e as demais Redes Tematicas de Atencdo a Satde no &mbito do Sistema
Unico de Saude (SUS);

e Anexo Ill, Livro Il, Titulo VI, art. 70 a 93, que redefine as diretrizes de modelo
assistencial e financiamento de UPA 24h de Pronto Atendimento como
Componente da Rede de Atencdo as Urgéncias, no ambito do Sistema Unico
de Saude;

14
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Portaria de Consolidacdo n® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que trata da consolidacédo
das normas sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as agdes e
servicos de satde do Sistema Unico de Sadde, Titulo 111, que regulamenta o financiamento e a
transferéncia dos recursos federais para as acoes e 0s servicos de saude, na forma de blocos de

financiamento, com o respectivo monitoramento e controle:

e Capitulo Il - do Financiamento da Rede de Atencdo as Urgéncias e
Emergéncias;

e Titulo VIII, Cap. Il, Secdo IV, art. 885 a 909, do Financiamento de Custeio de
Unidades de Pronto Atendimento 24 Horas (UPA 24H) como Componente da
Rede de Atencdo as Urgéncias;

e Titulo VIII, Cap. Il, art. 910 a 939, dos Incentivos Financeiros de Investimento
do Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192) e sua Central de
Regulacédo das Urgéncias;

e Titulo VIII, Cap. Il, Secdo IX, art. 948 a 966, institui incentivo financeiro de
investimento para ampliacdo e adequacdo tecnoldgica de Unidade de

Internacdo em Cuidados Prolongados (UCP);

Portaria GM/MS n° 3.959, de 28 de dezembro de 2017, que estabelece recursos do Bloco da
Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar a serem incorporados ao
Componente Limite Financeiro da Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar do Estado do Rio de Janeiro e do Municipio de Valenca (RJ);

Portaria GM/MS n° 3.961, de 28 de dezembro de 2017, que estabelece recurso do Bloco da
Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar a ser incorporado ao
Componente Limite Financeiro da Atencdo de Média e AltaComplexidade Ambulatorial e

Hospitalar do Estado do Rio de Janeiro e do Municipio de Volta Redonda (RJ);

Deliberacdo CIB-RJ n°®5.531, de 11 de outubro de 2018, que pactua a atualiza¢do no Plano de
Acdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia - RUE da Regido Medio Paraiba, ao Componente de

Leitos de Cuidados Prolongados com a incluséo da tipologia da unidade;
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Nota Informativa n® 01/2019 - CGUE/DAHU/SAS/MS - Diretrizes para Elaboracdo do PAR
RUE, de 21 de janeiro de 2019;

Portaria GM/MS n° 1.232, de 6 de maio de 2019, que estabelece recurso do Bloco de Custeio
das Ac0es e Servicos Publicos de Saude - Grupo de Atencdo de Média e Alta Complexidade
Ambulatorial e Hospitalar a ser incorporado ao Limite Financeiro de Média e Alta
Complexidade - Mac do Estado do Rio de Janeiro e Municipio de Valenca;

Portaria GM/MS n° 3.717, de 23 de dezembro de 2019, que estabelece recurso do Bloco de
Custeio das Acles e Servigos Publicos de Salde - Grupo de Atencdode Média e Alta
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar a ser incorporado ao limite financeiro deMédia e
Alta Complexidade (MAC) de Estados e Municipios;

Portaria GM/MS n° 3.720, de 23 de dezembro de 2019, que estabelece recurso do Bloco de
Custeio das Acbes e Servicos Publicos de Salude - Grupo de Atencdo de Média e Alta
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar - a ser incorporado ao limite financeiro de Média e
Alta Complexidade (MAC) do Estados e Municipios;

Portaria n°® 188, de 3 de fevereiro de 2020, que declara Emergéncia em Salde Publica de
importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus
(2019-nCoV);

Deliberacdo CIB-RJ n° 6.054, de 09 de janeiro de 2020, que pactua a alteracdo e atualizacédo
dos componentes no Plano de Acdo Regional da Rede de Urgéncia e Emergéncia, na regiao
do Médio Paraiba, assim como a planilha do PAR e componentes que pode ser conferido no
link: http://www.cib.rj.gov.br/arquivos-para-baixar/boletins-cib/2335-anexo-sei-08-002-
002646-2019-medio-paraiba/file.html, publicada no DOERJ de 14 de janeiro de 2020;

Deliberacdo CIB-RJ n° 6.061, de 09 de janeiro de 2020, que pactua a solicitacdo de
credenciamento e habilitagdo de 01 (uma) UPA Ampliada/Reformada no ambito da RUE, no
municipio de Barra do Pirai, Regido do Médio Paraiba e sua inclusdo do Plano de Acéo
Regional de Urgéncia e Emergéncia do Médio Paraiba, publicada no DOERJ de 14 de janeiro
de 2020;
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Deliberacdo CIB-RJ n° 6.062 de 09 de Janeiro de 2020, que pactua a solicitacdo de alteracédo
da UPA Porte | para UPA Porte Il (ampliada/reformada)do SPA Conforto Jornalista Dicler
Simdes Soares (CNES 0024813), no municipio deVolta Redonda e no dmbito do PAR da
RUE, Regido do Médio Paraiba, publicada no DOERJ de 14 de janeiro 2020;

Deliberagcdo CIB-RJ n°® 6.115, de 12 de marco de 2020, que pactua a solicitacdo para
estratificacdo de habilitacdo dos 280 (duzentos e oitenta) leitos de cuidados prolongados no
Hospital de Vargem Alegre em Barra do Pirai, na Regido do Médio Paraiba, com 40
(quarenta) leitos por vez até o total previsto de 280 (duzentos e oitenta) leitos, publicada no
DOERJ de 23 de marco de 2020;

Deliberacdo CIB-RJ n° 6.289, de 12 de novembro de 2020, que pactua a inclusdo como
aditivo no Plano de Ac¢do Regional da Rede de Urgéncia eEmergéncia do Médio Paraiba a
ampliacdo da frota do SAMU192 no municipio deResende com 1 (uma) Unidade de Suporte
Bésico (USB), publicada no DOERJ de 23 de novembro de 2020;

Portaria GM/MS n° 3.545, de 10 de dezembro de 2021, que estabelece recurso do Bloco de
Manutencdo das Acles e Servicos Publicos de Saude — Grupo de Atencdo Especializada, a ser
incorporado ao limite financeiro de Média e Alta Complexidade - MAC do Estado do Rio de

Janeiro e Municipios;

Portaria GM/MS n° 3.671, de 17 de dezembro de 2021, que estabelece recurso do Bloco de
Manutencdo das Acdes e Servicos Publicos de Saude -Grupo de Atencdo Especializada, a ser
incorporado ao limite financeiro de Média e AltaComplexidade (MAC), do Estado do Rio de

Janeiro e Municipio de Valenga;

Portaria GM/MS n° 1.115, de 17 de maio de 2022, que qualifica Unidades de Suporte
Avancado (USA) e Unidades de Suporte Béasico (USB), destinadas ao Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU 192),e estabelece recurso financeiro do Bloco de
Manutencdo das Ac¢des e Servicos Publicos de Saude - Grupo de Atencédo Especializada, a ser
incorporado aolimite financeiro de Média e Alta Complexidade (MAC), a Estados e

Municipios;
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111 — Plano de Ac¢do Regional da Rede de Atencédo as Urgéncias

1 -Objetivos da RUE na regido do Médio Paraiba — RJ.

v
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Organizar rede loco-regional de atencdo integral as urgéncias e emergéncias;

Definir as linhas de cuidado por estabelecimento de salde e seu referenciamento;
Definir as unidades hospitalares Portas de Entrada da RUE e sua tipologia, a saber:
leitos de UTI, leitos clinicos de retaguarda, unidade hospitalar de cuidados
prolongados, leitos de cuidado prolongado, unidade de terapia intensiva coronariana
(UCO), centro de atendimento de urgéncia aos pacientes com Acidente Vascular
Cerebral, Salas de Estabilizacdo as Urgéncias e Emergéncias, Servicos de Atencédo
Domiciliar, Unidades de Pronto Atendimento (UPA), Grades de referéncia para as
diversas necessidades de urgéncia/emergéncia;

Discutir e colaborar para o financiamento federal pelo Ministério da Saude e pelo
Estado em conformidade com as diversas portarias que versam sobre a RUE e suas
linhas de cuidado;

Definir os elos do sistema de salde componentes da rede de urgéncia;

Qualificar a assisténcia as urgéncias e emergéncias;

Garantir escuta médica permanente das solicitacdes de urgéncia visando estabelecer o
grau presumido através da regulacdo médica, no &mbito da regido do Médio Paraiba;
Garantir atendimento pré-hospitalar em situacdes de urgéncia de qualquer natureza;
Garantir atencdo as urgéncias psiquiatricas e transtornos causados por uso de alcool e
outras drogas;

Realizar o transporte inter-hospitalar de pacientes graves.

Promover a acdo conjunta com outros operadores do sistema como o Corpo de
Bombeiros, Policias Civil e Militar, Guardas Municipais, servigcos de atendimento pré-
hospitalar de rodovias, etc

Implementar um sistema de informacéo da RUE — e-RUE;
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2 - DIAGNOSTICO SITUACIONAL
2.1 — Dados geograficos e demograficos da regido Médio Paraiba

a— Localizacdo e Areas

MEDIO PARAIBA

Microrregido 1

Microrregido 2

Resende
Barra Mansa

Rio Claro

Fonte: CGDG / SUPLAR / SESDEC-RJ

A Regido do Médio Paraiba esta situada no Sul do Estado do Rio de Janeiro, entre as
serras do Mar e da Mantiqueira, localizada estrategicamente na ligacdo entre os estados do
Rio de Janeiro, Sdo Paulo e Minas Gerais, sendo cortada pela principal rodovia do pais, a
Rodovia Presidente Dutra, que faz a ligacdo entre as duas maiores metrépoles brasileiras Rio
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de Janeiro e Sao Paulo, e pela BR 393 ligacdo para os principais estados do Nordeste do pais.

Possui como limites:

e Norte: Minas Gerais (Bocaina de Minas, Liberdade, Santa Rita de Jacutinga,
Séo José do Rio Preto)

e Oeste: Sao Paulo (Queluz), e Sul de Minas Gerais (Itamonte).

e Sul: Sdo Paulo (Arapei e Bananal) e regido da Baia da llha Grande (Angra dos
Reis e Mangaratiba)

e Leste: Regido Centro Sul-Fluminense (Vassouras, Paraiba do Sul, Mendes,
Engenheiro Paulo de Frontin)

Esta regido é bastante favorecida pelo triangulo formado pelas cidades do Rio de
Janeiro, Sdo Paulo e Belo Horizonte.

De acordo com o Plano Diretor de Regionalizacdo do estado do Rio de Janeiro, que foi
revisado em 2009 (Deliberacdo CIB RJ n° 648 de 05 de maio de 2009), a regido é composta
por 12 municipios, a saber: Barra do Pirai, Barra Mansa, Itatiaia, Pinheiral, Pirai, Porto Real,
Quatis, Rio Claro, Rio das Flores, Resende, Valenca e Volta Redonda.

Observa-se que trés municipios concentram mais de 50% da éarea territorial da
regido: Valenca, Resende e Rio Claro.Observa-se ainda que, entre as areas territoriais
municipais do estado, que o municipio de Valenca é o segundo maior do estado e Porto Real
se encontra entre 0s 3 menores.A regido por sua vez, representa 14,16% do total da area
territorial do Estado do Rio de Janeiro que é de 43.750,43 Kmz2,

Quadro 01
N MUNICIPIO AREA TERRITORIAL (km?)
1 Barra do Pirai 584,61
2 Barra Mansa 547,13
3 Itatiaia 241,035
4 Pinheiral 82,254
5 Pirai 490,255
6 Porto Real 50,892
7 | Quatis 284,826
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8 |Resende 1099,336
9 |RioClaro 846,797
10 |Rio das Flores 478,783
11 |Valenca 1300,767
12 | Volta Redonda 182,105
TOTAL 6.188,79

Fonte: Area territorial brasileira 2020. Rio de Janeiro: IBGE, 2021

b —Vias de Acesso

A regido do Médio Paraiba ¢ ligada ao Grande Rio através da Rodovia BR-116, Rio-
Séo Paulo (Presidente Dutra). A Rodovia Presidente Dutra atinge a regido pela &rea territorial
de Resende e ja no Estado do Rio, encontra-se 0 acesso a Rodovia BR-354 para o Sul de
Minas Gerais (Itamonte, Sdo Lourenco, Caxambu). A Rodovia Rio-S8o Paulo cruza o
municipio de Itatiaia, onde encontramos a Rodovia BR-485 para o acesso ao Parque Nacional
de Itatiaia e a RJ-163 para 0 acesso ao Distrito de Penedo e aos Distritos de Resende: Maua e
Maringa. Retornando para o territorio de Resende, a Rodovia Presidente Dutra tem na cidade
de Resende 0 acesso ao Distrito de Pedra Selada pela Rodovia RJ-161, esta que, por sua vez,

daré acesso a Bocaina de Minas e outros municipios de Minas Gerais.

Seguindo em direcdo a Barra Mansa, a Rodovia Presidente Dutra prevé o acesso a
Porto Real e a Quatis através da Rodovia RJ-159. Ja em Barra Mansa, temos 0S acessos a
Bananal/SP pela RJ-157 e para Rio Claro pela RJ-155.

Em Volta Redonda, a Rodovia BR-494, foi recentemente asfaltada, sendo a melhor
opcao para quem vai de Volta Redonda para Getulandia, distrito de Barra Mansa, Rio Claro e

para aregido da Baia da llha Grande.

Proximo a Serra das Araras, esta 0 municipio de Pirai que é cortado pela Rodovia
BR-116. Por este municipio tem-se acesso a Barra do Pirai pela RJ-145 e para Passa Trés,
Distrito de Rio Claro, pela RJ-139 e RJ-155. A Rodovia BR-116 segue para a regido
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Metropolitana através da Serra das Araras, tendo como municipio limitrofe da regido,

Paracambi.

A outra grande via de acesso para a regido ¢ a BR-393. Ela faz a conexdo da Rio-S&o
Paulo com Rio-Belo Horizonte e Rio-Bahia. Esta rodovia, comega em Barra Mansa, na BR-
116, segue por Volta Redonda, dando acesso & Pinheiral, passando por Barra do Pirai,
seguindo para Vassouras e Paraiba do Sul (municipios da regido Centro Sul Fluminense),
onde cruza com a BR-040 em Trés Rios e com a BR-116 em Sapucaia, na fronteira com o
municipio de Carmo e o Estado de Minas. Em Barra do Pirai, ao Norte, pela RJ-145 pode-se

acessar Valenca e Rio das Flores, e ao Sul, Pirai.
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Mapa evidenciando as principais vias de acesso da regiao.
¢ —Demografia geral

Conforme citado anteriormente, a regido € composta por 12 municipios: Barra do
Pirai, Barra Mansa, ltatiaia, Pinheiral, Pirai, Porto Real, Quatis, Rio Claro, Rio das Flores,

Resende,Valenga e Volta Redonda.

Quadro 2 - Populagao total por municipio - Médio Paraiba — Ano: 2021.

POPULAGAO ESTIMADA 2021 (n°

N MUNICIPIO de habitantes)
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1 Barra do Pirai 101.139
2 Barra Mansa 185.237
3 Itatiaia 32.312
4 Pinheiral 25.563
5 Pirai 29.802
6 Porto Real 20.254
7 Quatis 14.562
8 Resende 133.244
9 Rio Claro 18.677
10 Rio das Flores 9.401
11 Valenga 77.202
12 Volta Redonda 274.925
TOTAL 922.318

Fonte: Estimativas realizadas pelo IBGE. Dados disponiveis de 2021, sem discriminacédo de idade e sexo.

A regido possui 5,28% da populacdo do estado e se encontra na quinta posicdo em

populacdo entre as nove regides de salde do estado.

Ao observamos a distribuicdo da populacdo por sexo, temos:

Quadro 3 - Populacao estimada por sexo segundo municipio - Ano: 2020.

N Municipio Feminino | Masculino Total
1 Barra do Pirai 52.623 48.141 100.764
2 Barra Mansa 95.716 89.117 184.833
3 Itatiaia 16.139 15.925 32.064
4 Pinheiral 13.104 12.260 25.364
5 Pirai 15.103 14.442 29.545
6 Porto Real 10.081 9.893 19.974
7 Quatis 7.499 6.936 14.435
8 Resende 67.722 64.590 132.312
9 Rio Claro 9.228 9.377 18.605
10 Rio das Flores 4.707 4.637 9.344
11 Valenga 39.913 36.956 76.869
12 Volta Redonda 143.554 130.434 273.988
TOTAL 475.389 442.708 918.097

Fonte: TABNET DATASUS - 2000 a 2020 — Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satude/SVS

/IDASNT/CGIAE - periodo 2020
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A populacéo da regido do Médio Paraiba, de acordo com a estimativa do Ministério da
Saude/SVS/DASNT/CGIAE, para 2000 a 2020, apresenta uma populacdo, a exemplo de

outras regides brasileiras com predominancia do sexo feminino com 51,80% de mulheres e

48,20% de homens.

Quanto a faixa etaria observamos distribuicdo conforme descrito na tabela abaixo.

Tabela 01 - Populacéo estimada por Faixa etaria B segundo Municipio - Ano: 2020

N MUNICIPIO 0a4d 5a9 10al14 | 15a19 | 20a29 | 30a39 | 40a49 | 50a59 | 60a69 | 70a79 | 80anos | Total
anos anos anos anos anos anos anos anos anos anos e mais Geral
1 | Barra do Pirai 6.380 6.266 6.003 6.356 14.354 | 14.893 | 14.065 | 13.295 | 10.724 5.570 2.858 | 100.764
2 | Barra Mansa 11.326 | 11.353 | 10.935 | 11.338 | 26.947 | 28.490 | 26.113 | 25.014 | 19.013 9.744 4560 | 184.833
3 | |tatiaia 2.219 2.100 1.953 2.141 4771 5.057 4.746 4.057 2.863 1.517 640 32.064
4 | pinheiral 1.683 1.669 1.602 1573 3.843 4014 3.498 3.169 2.629 1.163 521 25.364
5 | pirai 1.819 1.776 1.618 1.731 4512 4.461 4.366 3.946 2.958 1.585 773 29.545
6 | Porto Real 1.520 1.466 1.350 1.465 3.358 3.219 2.785 2.287 1.512 712 300 19.974
7 Quatis 1.082 1.028 955 905 2117 2.251 2.034 1.723 1.333 683 324 14.435
8 | Resende 8.996 8.749 8.305 8.577 20.109 | 21.149 | 19.132 | 16.300 | 11.990 6.181 2.824 | 132.312
9 | Rio Claro 1.258 1.206 1.070 1.197 2.778 2.653 2.784 2.524 1.750 928 457 18.605

10 | Rio das Flores 659 652 605 608 1.466 1.400 1.293 1.160 800 475 226 9.344
11 Valenca 4,751 4.696 4.484 4,725 10913 | 11.134 | 10.151 | 10.338 8.273 4.804 2.600 76.869
12 | \/olta Redonda 15.804 | 15.896 | 15.638 | 16.077 | 38.623 | 43.149 | 37.407 | 36.923 | 31.809 | 15.295 7.367 | 273.988
TOTAL 57.497 | 56.857 | 54.518 | 56.693 | 133.791 | 141.870 | 128.374 | 120.736 | 95.654 | 48.657 | 23.450 | 918.097

Fonte: 2000 a 2020 — Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/DASNT/CGIAE

Destaque para 18,3% de populacdo acima de 60 anos de idade na regido, indice

superior aos 17,2% de média para o estado do Rio de Janeiro para 0 mesmo ano (2020).
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Os menores indices de envelhecimento estdo em Porto Real e Quatis e 0s maiores

Valenca e Volta Redonda com diferenca de quase 100% entre esses municipios quando

comparamos para o ano de 2019.

Tabela 02 -Indice de envelhecimento: anos 2000, 2009 e 2019 — Regi&io Médio Paraiba.

Municipio indice de envelhecimento*
2000 2009 2019
Barra do Pirai 40.76 58.79 98.64
Barra Mansa 33.50 53.34 9491
Itatiaia 25.74 42.96 76.66
Pinheiral 30.31 45.48 83.32
Pirai 34.27 53.72 97.73
Porto Real 22.76 33.65 56.00
Quatis 30.67 46.42 73.85
Resende 29.54 46.11 77.46
Rio Claro 35.96 49.72 85.00
Rio das Flores 35.17 49.79 75.94
Valenca 44.79 65.76 108.18
Volta Redonda 36.11 58.39 109.72
Regido Médio Paraiba 33.30 50.34 86.45
Estado do Rio de Janeiro 41.20 56.90 88.30

Fonte: https://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/novo2/td_munic_5.php

* NUmero de pessoas de 60 e mais anos de idade, para cada 100 pessoas menores de 15 anos de idade, na populagéo residente
em determinado espaco geogréafico, no ano considerado.

A proporcdo de idosos, verificada na tabela abaixo, em geral, se situava abaixo da

média estadual no ano de 2009 e se aproxima ao do Estado no ano de 2019, com destaque

para 0s municipios de Valenca e Volta Redonda que apresentam uma propor¢ao maior de

idosos, evidenciando e envelhecimento acelerado.

Tabela 03 - Informac6es basicas municipais - Rio de Janeiro - Proporc¢ao de idosos por

Ano segundo Municipio

N | Municipio 2009 2014 2019 2020 2021
1 |Barrado Pirai 12,9 154 18,4 19,0 19,6
2 Barra Mansa 11,7 14,3 17,4 18,0 18,7
3 | Itatiaia 10,3 12,6 15,1 15,7 16,3
4 | Pinheiral 10,4 12,9 16,3 17,0 17,7
5 |Pirai 12,0 14,4 17,4 18,0 18,7
6 |Porto Real 8,6 10,2 12,2 12,6 13,1
7 | Quatis 11,0 13,1 15,7 16,2 16,7
8 |Resende 10,6 12,7 15,3 15,9 16,4

25



https://www.saudeidoso.icict.fiocruz.br/novo2/td_munic_5.php

iz
0

uuuuuuuuuuuuuuu

RigBE iaidiio

9 |Rio Claro 12,0 13,9 16,3 16,9 17,4
10 | Rio das Flores 12,2 13,8 15,6 16,1 16,6
11 |valenca 14,6 16,9 19,8 20,4 21,1
12 |Volta Redonda 12,1 15,2 19,1 19,9 20,6
Média Regido 11,5 13,8 16,5 17,1 17,7
Média Estadual 12,6 14,5 16,8 17,2 17,7

Fonte: Dados populacionais: Estimativas realizadas pelo Ministério da Salide/SVS/DASNT/CGIAE - Dados disponiveis de 2008 a 2021.

Essapropor¢do obriga a regido a pensar nas estratégias de salde voltadas para a
populacdo mais idosa, suas morbidades e situacfes de urgéncia, inclusive para aqueles que
habitam sozinhos.

Os municipios de Valenca e Volta Redonda, apresentam uma tendéncia de
envelhecimento da populacgéo que leva a necessidade de melhor desenvolvimento de politicas
de Atencdo a Saude do ldoso.

Quadro 4 - Area Territorial e Densidade demografica - Nimero de Habitantes por km?.

N MUNICIPIO AREA T%(RnITZI)TORIAL DEMggNRi!EQDAE POP
estimada 2021 (hab/km?)

1 |Barrado Pirai 584,61 173,00

2 Barra Mansa 547,13 338,56

3 Itatiaia 241,035 134,06

4 | Pinheiral 82,254 310,78

5 |Pirai 490,255 60,79

6 |Porto Real 50,892 397,98

7 Quatis 284,826 51,13

8 Resende 1099,336 121,20

9 Rio Claro 846,797 22,06

10 |Rio das Flores 478,783 19,64

11 |Valenga 1300,767 59,35

12 | Volta Redonda 182,105 1.509,71

TOTAL 6188,79

Fonte: 1) IBGE, Censo Demogréfico 2010, Area territorial brasileira. Rio de Janeiro: IBGE, 2011 (populagio estimada 2021)
e 2) Area territorial brasileira 2020. Rio de Janeiro: IBGE, 2021
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Como referenciado acima, a regido Meédio Paraiba apresenta uma populacéo,
correspondente a 5,28% da populacédo doestado do Rio de Janeiro, entretanto a distribuicdo da
populacdo nos municipios é bastante desigual, com densidadedemograficabastante distintas e
nucleos de ocupacéo que variam pelo historico dos municipios, o que revela uma necessidade
estratégica da rede de urgéncia e emergéncia para atender a realidade concreta quando do seu
planejamento.

Os maiores aglomerados populacionais localizam-se na parte mais central da regiéo,
compreendendo os municipios de Barra Mansa e Volta Redonda. Considerando o centro do
municipio de Pinheiral, que fica a aproximadamente 8 km de Volta Redonda e os de Rio
Claro e Quatis, que ndo ultrapassam 20 km de Barra Mansa a populacdo é de 518.964
habitantes (estimativa 2021). No outro extremo da regido encontram-se 0s municipios de
Valenga, Rio das Flores, Barra do Pirai e Pirai, com um total de 217.544habitantes (estimativa
2021). Finalmente, mais ao sul da regido, os municipios de Resende, Porto Real, Itatiaia, com
o total de 185.810habitantes (estimativa 2021), totalizando, portanto: 922.318habitantes
(estimativa 2021).

Volta Redonda é o municipio de maior densidade demografica da regido (1.509,71
hab/km?), superando a média estadual nesse quesito por um fator de quase quatro vezes,

embora ndo se observe ai nenhuma tendéncia definida de forte incremento populacional.

A regido apresenta areas com altissimas taxas de concentracdo populacional (exemplo
de Volta Redonda), e areas de dificil acesso com baixa densidade demografica, observada
notadamente em municipios como Rio das Flores, Rio Claro, Quatis, Valenca e Pirai,0 que
dificulta 0 acesso da populacdo a rede de salde e exige dos gestores locais um incremento na
frota sanitaria, na capacidade de comunicacdo e criatividade no sentido de cobrir as
necessidades de atencdo a satde. Ademais, diversos municipios apresentam pequenos nacleos
urbanos com uma certa distancia da sede e consequentemente dos principais equipamentos de
salde que atendem urgéncias e emergéncias, obrigando a um aumento do servico de socorro

pré-hospitalar e mesmo de salas de estabilizacdo de pacientes.

d — Aspectos socioecondmicos.
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A Regido do Médio Paraiba do estado do Rio de Janeiro caracteriza-se por vegetacao
de Mata Atléantica que forma o vale médio, do curso do rio Paraiba do Sul. Apresenta, ainda,
areas com cobertura vegetal autdctone expressiva, principalmente nas suas altitudes mais
elevadas, onde se localiza o Parque Nacional de Itatiaia. Mais de 40% da area deste municipio
corresponde a formacoes florestais.

Na regido, as areas urbanas apesar de relativamente pouco expressivas em extensao,
formam um conjunto de nucleos de médio e grande porte, que tém sua base produtiva
relacionada a atividades diversas, apoiadas principalmente, em um parque industrial que a
coloca na segunda posicao em termos de desenvolvimento econdmico no Estado.

Este desenvolvimento se beneficiou da localizacdo estratégica da regido entre o Rio de
Janeiro, Sao Paulo e Minas Gerais, 0 que Ihe confere ainda condi¢des para modernizacdo das
atividades e ampliacdo de mercados.

A diversificacdo da paisagem e de formas de ocupacdo do solo concedeu a regiao
oportunidades nos varios setores da atividade econdémica — induastria, turismo, pecuéria,
comércio e servigos, mas que, em contrapartida, geraram graves problemas decorrentes do
crescimento industrial desordenado e conflitos no uso da terra. Estes fatores foram ainda
agravados por falhas nas politicas de controle da poluicdo, ainda que diversos programas de
investimento venham sendo conduzidos para atenuar 0s niveis de comprometimento
ambiental.

O PIB per capita do Médio Paraiba € um pouco maior que a média estadual,
alavancado pelos municipios de Itatiaia, Porto Real, Pirai e Resende, sendo 0s municipios de
Quatis, Barra do Pirai, Rio Claro e Rio das Flores os de menor PIB per capita. Quando
observamos a receita arrecadada per capita, que da uma informacdo melhor sobre 0s recursos
disponiveis nos municipios para executar as politicas publicas, verificamos um valor médio
regional um pouco menor do que a média estadual, e a diferenca entre 0s municipios menos
discrepantes, tendo Porto Real como o maior valor e Barra do Pirai como o menor, conforme

tabela abaixo.

Quadro 5 - PIB per capita por municipio em 2019 e Receita realizada per capita 2017.

MUNICIPIO PIB PER CAPITA 2019 RECEITA REALIZADA per cap 2017
Barra do Pirai R$ 21.048,89 R$ 2.197,28
Barra Mansa R$ 29.754,56 R$ 2.732,52
Itatiaia R$ 140.696,25 R$ 6.116,28
Pinheiral R$ 28.471,64 R$ 3.226,66
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Pirai R$ 76.140,12 R$ 6.477,77
Porto Real R$ 123.194,69 R$ 7.416,87
Quatis R$ 19.430,48 R$ 4.472,39
Resende R$ 65.208,31 R$ 4.052,94
Rio Claro R$ 21.065,58 R$5.187,92
Rio das Flores R$ 23.495,00 R$5.081,21
Valenca R$ 26.803,40 R$ 2.413,44
Volta Redonda R$ 40.355,98 R$ 3.161,89
Estado do Rio de Janeiro R$ 44.222,00 R$ 4.494,44
Média Regional R$ 51.305,40 R$ 4.378,09

Fonte:https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/rj/.html

Em relacdo ao indice de desenvolvimento humano dos municipios podemos observar:

Quadro 6 - IDH por municipio em 2010 e indice de GINI - Médio Paraiba — RJ

MUNICIPIO IDHM 2010 INDICE DE GINI 2010
Barra do Pirai 0,733 0,51
Barra Mansa 0,729 0,48
Itatiaia 0,737 0,51
Pinheiral 0,715 0,51
Pirai 0,708 0,50
Porto Real 0,713 0,42
Quatis 0,690 0,42
Resende 0,768 0,52
Rio Claro 0,683 0,50
Rio das Flores 0,680 0,46
Valenga 0,738 0,52
Volta Redonda 0,771 0,50
Estado do Rio de Janeiro 0,761 0,59
Meédia Regional 0,722 0,49

Fontes:indice do Desenvolvimento Humano Municipal — IDHM: Relatério do Desenvolvimento Humano, publicado pelo PNUD — Dados

disponiveis para 2010.

*Faixas de desenvolvimento humano PNUD: muito alto 0,800 - 1,000; alto 0,700 - 0,799;

medio 0,600 - 0,699; baixo 0,500 - 0,599; muito baixo 0,000 - 0,499;
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*[ndice de Gini: aponta a diferenca entre os rendimentos dos mais pobres e dos mais ricos. O
valor zero representa a situacdo de igualdade, ou seja, todos tém a mesma renda, e o valor 1

significa concentracdo da renda, ou seja, um tem toda a riqueza.

Da tabela acima podemos evidenciar que 09 municipios se situam no IDH alto, com
destaque para Resende (0,768) e Volta Redonda (0,771) e 03 municipios estdo com IDH
médio, sem tanta disparidade, estando a regido abaixo da média estadual. O indice de Gini
regional € mais baixo do que o do Estado, significando uma desigualdade de renda menor,

com destaque para Porto Real e Quatis.

Tabela 4- Salario médio mensal, populagéo ocupada e % da pop. com rend. < % sal. minimo,
regido Médio Paraiba — RJ

SALARIO Porcentual da
MUNICIPIO I\ZA EEI\IIDSfL COLOCACAO ng L‘féf\‘g:? COLOCACAO renpdoi?#elﬁgg cr)wg?nr?nal
(salérios NO ESTADO NO ESTADO mensal per capita de
minimos) - AU E) até 1/2 salario
2019 minimo
Barra do Pirai 19 54 17,80 47 33,8
Barra Mansa 2,1 34 21,30 29 34,5
Itatiaia 2,9 9 34,80 9 32,9
Pinheiral 15 92 16,30 56 35,8
Pirai 2,4 16 30,30 14 35,7
Porto Real 3,0 8 42,00 3 33,6
Quatis 1,8 65 17,00 49 34,1
Resende 2,8 11 31,60 10 32,4
Rio Claro 2,3 20 12,60 78 34,6
Rio das Flores 18 65 28,70 17 334
Valenga 2,0 46 16,60 53 32,6
Volta Redonda 2,2 27 29,90 15 32,7
Regido 2,2 - 27,38 - 33,8

Fonte: Salario médio mensal dos trabalhadores formais: IBGE, Cadastro Central de Empresas 2019. Rio de Janeiro: IBGE,
2021; Populagéo ocupada: IBGE, Cadastro Central de Empresas (CEMPRE) 2019 (data de referéncia: 31/12/2019), IBGE,
Estimativa da populagdo 2019 (data de referéncia: 1/7/2019); Percentual da populagdo com rendimento nominal mensal per
capita de até ¥ salario minimo: IBGE, Censo Demografico 2010
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Podemos observar na tabela acima que o salario médio mensal € maior nos municipios

de Itatiaia, Porto Real e Resende, municipios com empregos industriais, e muito embora Volta

Redonda também o seja, houve uma queda do salario médio da siderurgica CSN, principal

empregadora. Na populacdo ocupada destacamos Barra do Pirai, Pinheiral, Quatis, Rio Claro

e Valenga com as menores taxas, 0 que acaba demandando mais o setor saude.

Tabela 5 - Percentual de cobertura por planos privados de saude e populagdo SUS
exclusivamentedependente — 2021. Médio Paraiba — RJ.

PERCENTUAL DE

PERCENTUAL DE

POPULACAO

POPULACAO SUS

MUNICIPIO COBE;E;—]_URA - DE}ODEE:SQEI"}? _S;JOSZ:L TOTAL - 2021 DEPE?OI;I]—Z-NTE -
Barra do Pirai 19,0 81,0 101.139 81.907
Barra Mansa 27,7 72,3 185.237 134.017
Itatiaia 28,0 72,0 32.312 23.267
Pinheiral 15,6 84,4 25.563 21572
Pirai 15,7 84,3 29.802 25.123
Porto Real 36,8 63,2 20.254 12.801
Quatis 19,5 80,5 14.562 11.726
Resende 33,6 66,4 133.244 88.489
Rio Claro 131 86,9 18.677 16.238
Rio das Flores 8,4 91,6 9.401 8.607
Valenca 11,2 88,8 77.202 68.556
Volta Redonda 31,7 68,3 274.925 187.905
TOTAL 26,3 73,7 922.318 680.208

Fonte: Beneficirios de Planos Privados de Salde: Sistema de InformacGes sobre Beneficiarios — SIB, da ANS.
Dados disponiveis de 2008 a 2021, relativas a junho do respectivo ano. Situagdo da base nacional em
21/01/2022; dados de 2017 em diante sujeitos a alteragdes.
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Da tabelaacima podemos observar que ha uma disparidade significativa entre
municipios, sendo Rio das Flores com 8,4% e Porto Real 36,8%, justificado pelos empregos
industriais deste ultimo e a maioria dos planos no pais ser de base coletiva ligado ao emprego.

Observamos outros dados do territorio, ambiente e sociais que merecem destaque.
Conforme podemos observar, e considerando tratar-se de dados relativos ao censo 2010, os
municipios de Pinheiral, Porto Real, Resende e Volta Redonda figuram entre os dez primeiros
colocados no estado para o esgotamento sanitario adequado. Apesar da caracteristica rural de
alguns municipios, Volta Redonda, Quatis, Barra Mansa e Rio das Flores possuem taxa de
urbanizacdo de vias publicas entre as dez maiores do estado com destaque para os dois
primeiros citados como terceiro e quarto do estado. Outro importante indicador de qualidade
de vida, o abastecimento de agua pode ser destacado com o municipio de Volta Redonda
apresentando 98,8%, sendo o primeiro colocado no estado. Destaque positivo para
VoltaRedonda, Barra Mansa e Quatis no indicador coleta de lixo. Volta Redonda, assim como

para o abastecimento de agua, se encontra em primeiro lugar no estado.

Tabela 6: Percentual de saneamento basico e urbanizacdo de vias publicas em

municipios da regido Médio Paraiba- RJ — 2010.

v | municisio | SANTARID | ToeviaS | ABASTECIMENTO | COLETA CF
ADEQUADO - PUBLICAS - 2010 (%) (%)
2010 (%) (%)
1 |Barrado Pirai 77,2 39,40 76,3 97,3
2 |BarraMansa 81,5 71,00 90,3 98,8
3 | Itatiaia 88,4 36,10 92,0 97,7
4 | Pinheiral 92,0 32,30 88,2 98,1
5 |Pirai 80,4 18,50 82,3 93,3
6 | Porto Real 92,8 37,90 95,3 98,9
7 | Quatis 82,5 75,00 81,9 94,2
8 |Resende 94,9 61,10 96,3 98,7
9 |RioClaro 65,0 37,40 65,4 88,7
10 |Rio das Flores 69,2 69,20 80,5 91,8
11 |Valenca 72,3 32,10 79,9 94,5
12 | Volta Redonda 96,1 75,10 98,8 99,8

Fonte: 1) IBGE, Censo Demografico 2010; 2) Urbanizagdo de vias publicas: [domicilios urbanos em face de quadra com boca de lobo e
pavimentagdo e meio-fio e calgada/domicilios urbanos totais] x 100; 3) Esgotamento sanitario adequado: [populagdo total residente nos
domicilios particulares permanentes com esgotamento sanitario do tipo rede geral e fossa séptica / Populagdo total residente nos domicilios
particulares permanentes] x 100; 4) Esgotamento sanitario adequado: [populacéo total residente nos domicilios particulares permanentes com
esgotamento sanitério do tipo rede geral e fossa séptica / Populagdo total residente nos domicilios particulares permanentes] x 100 e 5)
Indicadores de Saneamento: Censo Demografico de 2010.
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Alguns aspectos educacionais de destaque podem ser observados na tabela abaixo.

Para dados do censo 2010, Porto Real e Barra do Pirai sdo 0os municipios com maiores taxas

de escolarizacdo de 6 a 14 anos da regido, com pequena vantagem em relacdo aos demais.

Considerando o Indice de desenvolvimento da educacdo basica — IDEB (2019) para anos

iniciais (1° ao 4° anos) e anos finais (5° ao 8° ano), observamos que Barra Mansa, Pinheiral,

Rio Claro e Valenca encontram-se abaixo da média estadual para os anos iniciais (5,4) e Barra

do Pirai e Itatiaia encontram-se abaixo da média estadual para os anos finais (4,4). Destaque

positivo para VVolta Redonda que se encontra entre 0s dez primeiros para o primeiro indice.

Tabela 7- Percentual de escolarizacdo de 6 a 14 anos (2010) e IDEB (2019) em
municipios da regido Médio Paraiba-RJ.

ESCOLARIZACAO 6 A

IDEB -Indice de desenvolvimento
da Educacéo Basica (2019)

N MUNICIPIO 14 ANOS (%) (2010) L Anos finais
Anos iniciais (1° ao 4° (5° a0 8°

ano) ano)

1 Barra do Pirai 98,7 54 42

2 Barra Mansa 98,4 5,2 45

3 Itatiaia 98,2 54 4,2

4 Pinheiral 96,7 52 4,4

5 Pirai 97,7 5,9 4,9

6 Porto Real 98,9 58 49

7 | Quatis 97,6 5,7 4.4

8 Resende 97,0 58 49

9 Rio Claro 97,7 5,3 4,9

10 Rio das Flores 98,5 54 4.6

11 | Valenga 97,7 50 4,7

12 Volta Redonda 98,5 6,2 50

Fonte: 1) IBGE, Censo Demografico 2010 e 2) Ministério da Educacéo, Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais - INEP -
Censo Educacional 2019
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2.2 - DADOS EPIDEMIOLOGICOS

Os dados relacionados a mortalidade e morbidade sdo importantes para subsidiar o
planejamento, gestdo e aplicagdo de politicas publicas visando ajustes com reducdo de
determinadas causas preponderantes, seja em grupos especificos ou causas selecionadas.
Observamos como limitacdo para esses indicadores que pode haver importantes variacdes de
cobertura podendo gerar subenumeracdo de ébitos. Além disso, o preenchimento correto da

declaracdo de 6bito interfere diretamente nos dados adequados para esses indicadores.

a— Mortalidade proporcional por grande grupo de causas.

Seguem abaixo apresentadas planilhas com mortalidade por capitulos CID-10

considerando os 10 principais quantitativos para os anos de 2019, 2020 e 2021.

Cap. | - Algumas doencas infecciosas e parasitarias Cap. Il- Neoplasias [tumores] Cap. IV- Doengas enddcrinas,
nutricionais e metabolicas Cap. VI- Doencas do sistema nervoso Cap. I1X- Doencas do aparelho circulatério Cap. X-
Doencas do aparelho respiratdrio Cap. XI- Doencas do aparelho digestivo Cap. XIV- Doencgas do aparelho geniturinario
Cap. XVI1I- Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério, ndo classificados em outra parte Cap.
XX- Causas externas de morbidade e de mortalidade.

Mortalidade proporcional por grande grupo de causas -Regido Médio Paraiba, 2019

Municipio de residéncia Capl Capll | CapIV | CapVI | CapIX | CapX | CapXl | CapXIV | Cap XVill

Cap XX

Barra do Pirai 27 115 40 61 246 73 31 32 55

59
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mic 5 A
Barra Mansa 57 233 112 51 465 198 76 85 60 132
Itatiaia 14 26 14 5 59 19 5 10 12 29
Pinheiral 9 32 11 4 33 24 9 8 4 18
Pirai 5 43 17 6 80 21 9 6 8 25
Porto Real 4 28 9 1 44 12 6 5 10 13
Quatis 1 17 14 4 27 13 3 3 1 5
Resende 33 180 43 37 271 103 49 36 11 105
Rio Claro 5 24 10 - 31 23 6 9 14 11
Rio das Flores 1 16 2 3 20 10 4 4 4 2
Va|en§a 29 150 44 30 221 75 30 36 8 48
Volta Redonda 123 417 115 69 627 303 104 99 162 191
Total 308 1281 431 271 2124 874 332 333 349 638
CLASSIFICACAO 9° 2° 5° 10° 1° 3° 8° 7° 6° &
PERCENTUAL SOBRE O TOTAL GERAL | 4% 18% 6% 4% 29% 12% 5% 5% 5% 9%
PERCENTUAL SOBRE O TOP 10 4% 18% 6% 4% 31% 13% 5% 5% 5% 9%
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Satde — SES/RJ. Situacéo da base estadual

em 25/04/2022, com 6bitos ocorridos até abril/2022. 1996 a 2010: Ministério da Salde - MS. Situacéo da base nacional em 23/05/2019.
Mortalidade proporcional por grande grupo de causas -Regido Médio Paraiba, 2020
Municipio de residéncia Capl Capli Cap IV Cap VI Cap IX Cap X Cap XI | Cap XIV | Cap XVIII | Cap XX
Barra do Pirai 152 147 47 28 266 66 33 55 71 78
Barra Mansa 331 271 93 54 457 183 74 81 90 134
Itatiaia 43 27 10 10 62 14 5 14 22 26
Pinheiral 12 35 14 3 58 10 4 9 6 13
Pirai 40 41 25 7 75 27 5 7 9 14
Porto Real 41 14 9 1 45 19 6 5 3 15
Quatis 10 8 7 6 24 10 6 - 5 9
Resende 209 186 50 46 255 97 47 38 22 133
Rio Claro 26 20 6 4 32 15 6 4 13 15
Rio das Flores 10 12 5 1 13 2 4 3 5 5
Valenga 79 123 41 25 220 72 26 19 10 36
Volta Redonda 536 449 137 73 557 260 95 104 201 200
Total 1489 1333 444 258 2064 775 311 339 457 678
CLASSIFICACAO 2° 3° 6° 10° 1° 4 9° 8° 7° 5°
PERCENTUAL SOBRE O TOTAL GERAL | 18% 16% 5% 3% 24% 9% 4% 4% 5% 8%
PERCENTUAL SOBRE O TOP 10 18% 16% 5% 3% 25% 10% 4% 4% 6% 8%
Fonte: Sistema de Informages sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Sadde — SES/RJ. Situagéo da base estadual

em 25/04/2022, com 6bitos ocorridos até abril/2022. 1996 a 2010: Ministério da Salde - MS. Situacéo da base nacional em 23/05/2019.
Mortalidade proporcional por grande grupo de causas -Regido Médio Paraiba, 2021
Municipio de residéncia Capl Capll Cap IV Cap VI Cap IX Cap X Cap XI | Cap XIV | Cap XVIII | Cap XX
Barra do Pirai 294 126 35 59 245 78 39 45 89 69
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Barra Mansa 554 243 90 66 444 159 64 63 85 167
Itatiaia 78 32 8 6 57 19 13 10 31 21
Pinheiral 36 14 18 6 41 15 9 6 13 17
Pirai 84 44 13 8 67 20 9 4 13 11
Porto Real 42 20 13 4 38 22 11 8 19 23
Quatis 19 14 7 4 28 6 8 3 7 9

Resende 360 173 52 34 269 106 56 47 28 112
Rio Claro 57 32 9 4 26 14 6 5 16 9

Rio das Flores 22 18 5 4 19 6 3 1 2 1

Valenga 208 141 31 27 237 66 44 32 7 46
Volta Redonda 1036 399 138 60 556 207 110 93 318 171
Total 2790 1256 419 282 2027 718 372 317 628 656
CLASSIFICACAO 1° 3° 7 10° 2° 4 8° 9° 6° 5°
PERCENTUAL SOBRE O TOTAL GERAL | 28% 13% 4% 3% 21% 7% 4% 3% 6% 7%
PERCENTUAL SOBRE O TOP 10 29% 13% 4% 3% 21% 8% 4% 3% 7% 7%

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Satde — SES/RJ. Situacéo da base estadual
em 25/04/2022, com 6bitos ocorridos até abril/2022. 1996 a 2010: Ministério da Salde - MS. Situacéo da base nacional em 23/05/2019.

Como se pode observar, para o periodo de 2019, a regido apresenta como principal
causa de morte o capitulo de doencas cardiovasculares (capitulo 1X) seguido por neoplasias
(capitulo 11) e doencas do aparelho respiratério (capitulo X), seguindo para as duas primeiras
colocadas as principais causas nacionais e estaduais para a época. Levando em conta o estado
de pandemia declarado pela Organizacdo Mundial de Saide devido ao grau de disseminacao
geografica rapida e global da doenca causada pelo novo coronavirus (SARS-COV-2),
observamos uma relevante mudanca no perfil de dbitos declarados. Cabe ressaltar que para 0s
anos de 2020 e 2021, ndo se observa grande mudanga no nimero absoluto de 6bitos pelos
capitulos IX, 1l e X, porém importante incremento para o capitulo | — Doencas infecciosas e
parasitarias para os anos de 2020 e 2021, alcancando a segunda colocagdo no ano de 2020 e a
primeira colocacdo para o ano de 2021. As doencas cardiovasculares ainda ocupam a primeira

colocacgéo para 0 ano de 2020, mas caem para a segunda colocacéo no ano de 2021.

b — Taxa de mortalidade especifica por IAM CID 10 -120 al25.
Médio Paraiba, 2019 e 2020

2019 2020
Municipio ) )
Causa — grupo 120-125 | Populacéo | N/100.000 hab | Causa — grupo 120-125 | Populacéo | N/100.000 hab
Barra do Pirai 47 100.374 46,82 63 100.764 62,52
Barra Mansa 65 184.412 35,25 69 184.833 37,33
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Itatiaia 27 31.805 84,89 12 32.064 37,42
Pinheiral 13 25.156 51,68 13 25.364 51,25
Pirai 11 29.277 37,57 12 29.545 40,61
Porto Real 11 19.683 55,88 9 19.974 45,05
Quatis 5 14.302 34,96 4 14.435 27,71
Resende 60 131.341 45,68 47 132.312 35,52
Rio Claro 6 18.529 32,38 1 18.605 5,37
Rio das Flores 3 9.284 32,31 3 9.344 32,11
Valenca 37 76.523 48,35 40 76.869 52,03
Volta Redonda 111 273.012 40,66 106 273.988 38,69
Total Regional 396 913.698 4334 379 918.097 41,28

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Satde — SES/RJ. Situacéo da base estadual
em 18/04/2022, com 6bitos ocorridos até abril/2022. 1996 a 2010: Ministério da Satde - MS. Situacéo da base nacional em 23/05/2019.

¢ — Taxa de mortalidade especifica por AVC, Médio Paraiba, 2019, 2020 e 2021.

2019 2020 2021
Municipio  ["causa— grupo populagao | /100000 | Causa—grupo [ oo TN/100000 | Causa— oo o TN/00.000

160-169 hab 160-169 hab grupo 160-169 hab
Barra do Pirai 95 100.374 94,65 72 100.764 71,45 78 101.139 77,12
Barra Mansa 143 184.412 77,54 137 184.833 74,12 122 185.237 65,86
Itatiaia 10 31.805 31,44 16 32.064 49,90 16 32.312 49,52
Pinheiral 11 25.156 43,73 9 25.364 35,48 9 25.563 35,21
Pirai 19 29.277 64,90 14 29.545 47,39 18 29.802 60,40
Porto Real 9 19.683 45,72 10 19.974 50,07 8 20.254 39,50
Quatis 4 14.302 27,97 5 14.435 34,64 5 14.562 34,34
Resende 66 131.341 50,25 71 132.312 53,66 57 133.244 42,78
Rio Claro 9 18.529 48,57 8 18.605 43,00 6 18.677 32,13
Rio das Flores 2 9.284 21,54 2 9.344 21,40 8 9.401 85,10
Valenca 47 76.523 61,42 60 76.869 78,05 44 77.202 56,99
Volta Redonda 176 273.012 64,47 169 273.988 61,68 163 274.925 59,29
Total Regional 591 913.698 64,68 573 918.097 62,41 534 922.318 57,90
Total Estadual 55,10 53,00 57,20

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Satide — SES/RJ. Situagdo da base estadual
em 18/04/2022, com 6bitos ocorridos até abril/2022. 1996 a 2010: Ministério da Salde - MS. Situag&o da base nacional em 23/05/2019.

As doencas cerebrovasculares sdo grupo de doencas dentro do capitulo IX. A regido

Médio Paraiba se encontra com taxas médias de mortalidade especifica para doenca

cerebrovascular pouco acima das médias estaduais. Barra do Pirai se destaca por apresentar
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maiores taxas na regido. Rio das Flores apresenta importante aumento para o ano de 2021
apesar de ndo ter incremento grande no numero absoluto.

Quando observamos as taxas para o subtipo “acidente vascular cerebral” que faz parte
das doencas cerebrovasculares, observamos a Tabela8, onde as médias regionais giram em

torno das médias estaduais.

Tabela 8: Taxa de mortalidade por acidente vascular cerebralx100 mil/hab, Médio
Paraiba, 2019, 2021 e 2021.

Municipio 2019 2020 2021
Barra do Pirai 30,9 34,7 34,6
Barra Mansa 47,7 471 37,2
Itatiaia 25,2 15,6 24,8
Pinheiral 15,9 27,6 15,6
Pirai 30,7 20,3 40,3
Porto Real 15,2 20,0 34,6
Quatis 14,0 13,9 275
Resende 28,9 36,3 29,3
Rio Claro 32,4 26,9 21,4
Rio das Flores 10,8 21,4 42,5
Valenga 34,0 55,9 259
Volta Redonda 34,8 38,7 371
Total Regional 34,0 38,1 334
Total Estadual 343 34,2 36,9

Obitos: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria de Estado de Salde — SES/RJ. Situacdo da base
estadual em 04/07/2022, com 6ébitos ocorridos até junho/2022. Até 2010: Ministério da Saide/Secretaria de Vigilancia em Salde - MS/SVS.
Notas relacionadas: As taxas de mortalidade especifica (TME) sdo apresentadas por 100.000 habitantes; a taxa bruta de mortalidade é
apresentada por 1.000 habitantes e para municipios de pequeno porte, as taxas podem flutuar muito, devido ao pequeno nimero de
ocorréncias de 6bitos.

d — Taxa de mortalidade especifica por causas externas. (Cap. XX- Causas externas de

morbidade e de mortalidade).
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Tabela 9: Taxa de mortalidade especifica por causas externas por municipio de

residéncia, Médio Paraiba, 2019-2021.

. 2019 2020 2021
Municipio Cap XX | Populagdo Nllr?gbooo Cap XX | Populacéo Nllr?gbooo Cap XX | Populacéo Nllﬁgbooo
Barra do Pirai 59 100.374 58,78 78 100.764 77,41 69 101.139 68,22
Barra Mansa 132 184.412 71,58 134 184.833 72,50 167 185.237 90,15
Itatiaia 29 31.805 91,18 26 32.064 81,09 21 32.312 64,99
Pinheiral 18 25.156 71,55 13 25.364 51,25 17 25.563 66,50
Pirai 25 29.277 85,39 14 29.545 47,39 11 29.802 36,91
Porto Real 13 19.683 66,05 15 19.974 75,10 23 20.254 113,56
Quatis 5 14.302 34,96 9 14.435 62,35 9 14.562 61,80
Resende 105 131.341 79,94 133 132.312 100,52 112 133.244 84,06
Rio Claro 11 18.529 59,37 15 18.605 80,62 9 18.677 48,19
Rio das Flores 2 9.284 21,54 5 9.344 53,51 1 9.401 10,64
Valenca 48 76.523 62,73 36 76.869 46,83 46 77.202 59,58
Volta Redonda 191 273.012 69,96 200 273.988 73,00 171 274.925 62,20
Total Regional 638 913.698 69,83 678 918.097 73,85 656 922.318 71,13
Total Estadual 81,10 73,90 73,20

Fonte: Sistema de Informages sobre Mortalidade — SIM: 2011 em diante: Secretaria Estadual de Saide — SES/RJ. Situacéo da base estadual
em 18/04/2022, com 6bitos ocorridos até abril/2022. 1996 a 2010: Ministério da Salde - MS. Situacéo da base nacional em 23/05/2019.

Sobre as causas externas, observamos que as causas vinculadas ao capitulo XX (CID-

10), ocupam em numeros absolutos a quarta colocacdo em 2019, quinta em 2020 e quinta em

2021. No cenario pré-pandemia, este capitulo ficava atrds apenas das doencas do aparelho

circulatério, neoplasias e doencas respiratdrias. As médias regionais para os anos de 2020 e

2021 vem com tendéncia a acompanhar as médias estaduais. Barra Mansa e Porto Real

demonstraram tendéncia de aumento entre os anos de 2020 e 2021.

e — Taxa de mortalidade infantil.

Tabela 10 - Nimero de 6bitos infantis e taxa de mortalidade infantil, por municipio, 2019 a 2021.

2019 2020 2021
Municipio N° de D N° de s N°de | Tx. Mort.
" Mort. o Mort. "
obitos obitos obitos Inf.
Inf. Inf.
Barra do Pirai 13 12,5 12 12,3 13 12,7
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Barra Mansa 30 13,9 20 9,6 19 10,3
Itatiaia 4 - 1 - 4 -
Pinheiral 5 - 4 - 3 -
Pirai 6 - 3 - 3 -
Porto Real 3 - 2 - 4 -
Quatis 3 - 1 - 3 -
Resende 25 15,1 21 13,1 20 12,5
Rio Claro 2 - 2 - 2 -
Rio das Flores 0 - 2 - 1 -
Valenca 12 - 7 - 8 -
Volta Redonda 37 11,9 36 11,9 30 10,2
Total Regional 140 13,2 111 10,9 110 11,2
Total Estadual 13 12,6 12,7

Fonte: SIM — Sistema de Informacdes sobre Mortalidade.
*Para municipios de pequeno porte (menos de 80.000 habitantes), as taxas podem flutuar muito, devido ao pequeno nimero de ocorréncias
de dbitos e nascimentos. Por este motivo, s6 sdo apresentadas as taxas para municipios de 80.000 habitantes ou mais. Em niveis agregados

(estado, regides de salde, regides de governo, microrregides do IBGE) estes municipios séo considerados.

Como se observa na nota de rodapé, embora os municipios com menos de 80 mil habitantes
ndo sejam apresentados as taxas, estas sdo consideradas no agregado regional. Assim, o que
observamos é uma certa homogeneidade regional dos municipios integrantes e, a regiao em
relacdo ao estado, também revela proximidade das taxas, ainda que com pequena diferenca a

menor.

f — NUmero de leitos hospitalares SUS

Tabela 11 - Leitos de internacdo SUS, regido Médio Paraiba — RJ, dezembro de 2020.

Municipio N° leitos SUS Populagéao Leitos/mil hab.
Barra do Pirai 214 100.764 2,12
Barra Mansa 199 184.833 1,07
Itatiaia 36 32.064 1,12
Pinheiral 31 25.364 1,22
Pirai 51 29.545 1,72
Porto Real 45 19.974 2,25
Quatis 33 14.435 2,28
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Resende 158 132.312 1,19
Rio Claro 41 18.605 2,20
Rio das Flores 21 9.344 2,24
Valenca 288 76.869 3,74
Volta Redonda 582 273.988 2,12
Total 1699 918.097 1,85

Fonte: MS; CNES: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Salde/SVS/DASNT/CGIAE, para
2000 a 2020, baseadas nas ProjecGes da Populagdo 2018. Estas estimativas foram adotadas pela SES-RJ.

Observamos que a regido, para o ano de 2020, encontra-se com quantitativo de leitos por 1000
habitantes superior as médias estadual e nacional. Temos destaque paramunicipios mais
populosos na regido, Barra Mansa e Resende com uma oferta baixa (1,07 e 1,19leitos
SUS/1000 habitantes, respectivamente) e o municipio de Valenca com uma oferta acima da
média para a regido (3,74 leitos SUS/1000 habitantes). Os nimeros da regido se situam acima
da média nacional para o0 ano de 2021 que é de 1,5 leitos SUS/1000 habitantes e da média
estadual de 1,2 leitos SUS/1000 habitantes. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS)
preconiza quantitativo de 3 a 5 leitos/1000 habitantes, sendo a média mundial de 3,2.

Na tabela abaixo segue o quantitativo de leitos por tipologia. E possivel observar uma redugéo
dos leitos totais informados, ainda a serem verificados, dado que a pandemia de Covid 19

provocou uma reorganizacdo de leitos e de informacoes.

Tabela 12: Leitos de internagdo SUS por grandes areas, regidao Médio Paraiba — RJ,ano
de 2022.

Municipio Int(.er?a;.ﬁo - Interfla.gio - Internagé‘.o - Intern’agéo - Internag.ﬁo.— Outras InterP’ag.éo - Total
Cirargico Clinico Leito Dia Obstétrico especialidades Pediatrico
Barra do Pirai 27 64 4 19 101 25 240
Barra Mansa 49 103 4 25 1 12 194
Itatiaia 6 16 0 6 3 5 36
Pinheiral 5 18 1 5 0 5 34
Pirai 1 24 0 9 0 10 54
Porto Real 5 29 0 2 4 6 46
Quatis 6 22 0 2 0 4 34
Resende 33 90 0 20 2 14 159
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Rio Claro 10 22 2 7 0 0 41
Rio das Flores 3 15 0 0 4 5 27
Valenca 67 133 0 28 31 29 288
Volta Redonda 104 261 3 23 14 25 430
Total 326 797 14 146 160 140 1.583

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES). Dados disponiveis de jan/2008 a fev/2022. Situacdo da base nacional em
22/03/2022.

g- Taxa de ocupacao de leitos.

Tabela 13 - Taxa de internacéo segundo ano e municipio de residéncia por 100
habitantes, regido Médio Paraiba — RJ. Ano 2018 a 2020.

Municipio 2018 2019 2020 Media
Barra do Pirai 6,0 6,0 50 57
Barra Mansa 5,3 5,9 4,9 54
Itatiaia 52 5,6 57 55
Pinheiral 5,0 4.8 4,7 4,8
Pirai 7,2 1,7 6,1 7,0
Porto Real 4,1 54 50 4,8
Quatis 8,1 7,3 5,2 6,9
Resende 7,3 7,3 58 6,8
Rio Claro 4,6 5,8 3,9 4,8
Rio das Flores 8,8 8,9 7,7 8,5
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Valenca 9,2 9,6 8,5 9,1
Volta Redonda 5,6 6,2 4,5 54
Total 6,2 6,6 5,3 6,0

Fonte:www.saude.rj.gov.br;http://sistemas.saude.rj.gov.br/tabnetbd/webtabx.exe?taxas/sih_taxas_internacao.def

A taxa de internacdo reflete 0o nimero de pessoas internadas residentes em cada
municipio por 100 habitantes. A taxa de internacdo, 6,0/100 hab. da regido se situa num
patamar bem acima da média Estadual que é de 4,0 por 100 habitantes no mesmo periodo, se
destacando nos extremos, o municipio de Valenca com média de 9,1 e Pinheiral com 4,8,

como pode ser observado na tabela acima.

A taxa de ocupacdo hospitalar mensal de leitos abaixo reflete a relacao entre 0 nimero
total de dias de permanéncia e o nimero de leitos para 0 mesmo periodo pelos 30 dias de um
més. Especificamente para leitos clinicos, fazendo um corte das unidades hospitalares da
regido e considerando: 1) Unidades hospitalares com leitos de internagdo — clinico (base de
dados: CNES — competéncia 01/2022) e 2) AutorizacOes de internacdo hospitalar aprovadas —
total de dias de permanéncia para o tipo de AIH normal, internacdo clinica. Observamos as

taxas abaixo, para as principais unidades de internacdo da regido:

Tabela 14 — Dias de permanéncia e taxa de ocupacao de leitos em unidades selecionadas,
regido Médio Paraiba - ERJ, 2022/01.

~ LEITOS
Estabelecimento por nome MUNICiPIO DIAS DE PERMANENCIA TOTAIS O-Lﬁ)::g;o
2022/01 2022/01
CASA DE CARIDADE SANTA RITA 2287919 BARRA DO PIRAI 1.159 52 74%
HINJA 0025186 VOLTA REDONDA 179 7 85%
H M M DR MANOEL MARTINS DE BARROS 2288230 ITATIAIA 113 16 24%
H ESCOLA LUIZ GIOSEFFI JANNUZZI 2292912 VALENCA 2.166 94 77%
H FLAVIO LEAL 2267187 PIRAI 466 24 65%
H GERAL DR LUIZ PINTO 2268329 RIO DAS FLORES 180 15 40%
H GERAL MUNICIPAL SAO FRANCISCO DE ASSIS 5307864 PORTO REAL 489 29 56%
H M PINHEIRAL AURELINO GONCALVES BARBOSA 2271141 PINHEIRAL 167 18 31%
H MUNICIPAL DR MUNIR RAFFUL 0025143 VOLTA REDONDA 1.699 84 67%
H MUNICIPAL HENRIQUE SERGIO GREGORI 2288893 RESENDE 1171 46 85%
H MUNICIPAL NOSSA SENHORA DA PIEDADE 6232094 RIO CLARO 64 22 10%
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H MUNICIPAL SA0 JOAO BATISTA 0025135 VOLTA REDONDA 2.244 57 131%
H SAO LUCAS 2273101 QUATIS 134 22 20%
STA CASA DE MISERICORDIA DE BARRA MANSA 2280051 BARRA MANSA 2.143 84 85%
STA CASA DE MISERICORDIA DE RESENDE 2288885 RESENDE 1.497 40 125%
SES RJ H REGIONAL MP DRA ZILDA ARNS NEUMANN 9074457 | VOLTA REDONDA 2.349 84 93%

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Dados disponiveis de jan/2008 a jun/2022. Situacdo da base nacional em
03/06/2022; dados de 2021 a 2022 sujeitos a alteragdes e Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES). Dados disponiveis de
jan/2008 a abr/2022. Situacéo da base nacional em 18/05/2022.

h— Média de permanéncia hospitalar

MEDIA DE PERMANENCIA: Conceito: relagio entre o total de pacientes-dia e o total de pacientes que
tiveram saida do hospital em determinado periodo, incluindo os dbitos. Representa o tempo médio em dias que
0s pacientes ficaram internados no hospital.

Observamos nas planilhas abaixo, a média de permanéncia hospitalar para o ano de

2021 para as unidades hospitalares da regido:

Tabela 15 - Tempo média de permanéncia por Ano/més de processamento segundo Estabelecimento —

Ano/més de processamento: 01 a 06/2021; Regido Médio Paraiba.

Estabelecimento por nome 202101 | 202102 | 202103 | 202104 | 202105 | 202106
Total 6,3 6,3 6,1 6,2 6,4 6,2
APMIR 2288907 3,8 3,7 3,0 3,6 3,5 3,8
CAIS ATERRADO 2708078 10,4 6,7 6,7 5,8 6,7 59
CASA DE CARIDADE SANTA RITA 2287919 6,9 7,8 8,3 6,7 6,7 8,0
CRUZ VERMELHA BRASILEIRA BARRA DO PIRAI 2799308 25,5 35,7 36,6 36,7 38,4 37,7
HINJA 0025186 4,1 4,3 4,3 3,2 4,0 3,8
H M MATERNIDADE DR MANOEL M DE BARROS 2288230 31 5,1 2,8 34 3,5 3,6
H C DE VOLTA REDONDA CENTRO MEDICO 0026050 11 19 14 0,8 10 0,5
H DE CAMPANHA COVID 19 UPA LESTE 0128341 5,8 5,8 4,4 5,2 41 49
H E MATERNIDADE MARIA DE NAZARE 2287927 2,8 2,7 2,8 2,8 2,6 2,9
H ESCOLA LUIZ GIOSEFFI JANNUZZI 2292912 6,7 7,1 6,2 7,1 7,6 71
H FLAVIO LEAL 2267187 3,2 4,5 41 4,0 3,7 3,8
H GERAL DR LUIZ PINTO 2268329 4,5 6,5 6,6 5,9 6,4 53
H GERAL MUNICIPAL SAO FRANCISCO DE ASSIS 5307864 58 7,5 7,5 6,3 7,6 5,6
H GUSTAVO MONTEIRO JUNIOR 2295075 14 0,7 0,7 2,9 2,9 24
H MATERNIDADE THERESA SACCHI DE MOURA 5878640 3,6 2,9 3,6 3,5 3,7 33
H MUNICIPAL DE PINHEIRAL AURELINO G BARBOSA 2271141 2,8 41 2,9 3,2 31 3,5
H MUNICIPAL DR MUNIR RAFFUL 0025143 8,9 6,4 7,9 5,6 71 85
H MUNICIPAL HENRIQUE SERGIO GREGORI 2288893 4,9 4,8 4,7 51 51 41

44


http://indicador-hospitalar.blogspot.com/2009/09/media-de-permanencia.html

iz
0

GOVERNO DO ESTADO

RiG BE JAji
H MUNICIPAL NOSSA SENHORA DA PIEDADE 6232094 47 3,5 31 4,8 2,9 3,0
H MUNICIPAL SAO JOAO BATISTA 0025135 5,5 5,6 5,5 5,4 57 6,2
H SANTA ISABEL 2295105 13 1,4 19 17 2,2 1,7
H SAO LUCAS 2273101 4,4 6,0 4,6 4,8 8,0 4,6
STA CASA DA MISERICORDIA DE VALENCA 2295113 10,1 4,2 12,7 12,4 0,0 0,0
STA CASA DE MISERICORDIA DE BARRA MANSA 2280051 47 4,6 4,5 4,8 4,0 4,3
STA CASA DE MISERICORDIA DE RESENDE 2288885 6,3 6,1 4,9 5,2 55 53
SES RJ H R MP DRA ZILDA ARNS NEUMANN 9074457 10,1 13,4 9,7 10,2 11,7 11,8

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS — SIH/SUS — Dados disponiveis de jan/2008 a fev/2022. Situag&o da base
nacional em 11/04/2022; dados de 2020 a 2022 sujeitos a alteragdes.

Tabela 15 a - Tempo média de permanéncia por Ano/més de processamento segundo Estabelecimento—

Ano/més de processamento: 07 a 12/2021; Regido Médio Paraiba.

Estabelecimento por nome 202107 | 202108 | 202109 | 202110 | 202111 | 202112 ZT";:
Total 5,7 5,8 5,8 5,9 5,6 5,5 6,0
APMIR 2288907 33 3,0 3,4 3,0 3,4 3,3 3,4
CAIS ATERRADO 2708078 6,1 8,0 7,8 6,9 8,2 6,1 7,2
CASA DE CARIDADE SANTA RITA 2287919 5,6 74 7,3 7,9 7,5 84 74
CRUZ VERMELHA BRASILEIRA BARRA DO PIRAI 2799308 22,6 35,8 35,0 41,5 50,3 58,1 35,7
HINJA 0025186 3,1 2,9 3,8 5,6 3,4 3,6 3,8
H M MATERNIDADE DR MANOEL M DE BARROS 2288230 3,2 3,7 4,2 3,9 2,9 2,8 3,5
H C DE VOLTA REDONDA CENTRO MEDICO 0026050 17 15 2,9 18 2,3 11 16
H DE CAMPANHA COVID 19 UPA LESTE 0128341 5,6 6,8 5,6 5,6 54 44 51
H E MATERNIDADE MARIA DE NAZARE 2287927 2,4 2,6 2,5 2,6 2,8 2,4 2,7
H ESCOLA LUIZ GIOSEFFI JANNUZZI 2292912 6,9 6,3 6,5 6,3 6,5 59 6,7
H FLAVIO LEAL 2267187 3,8 3,9 3,6 31 33 3,7 3,7
H GERAL DR LUIZ PINTO 2268329 10,9 4,2 6,6 0,0 0,0 0,0 6,2
H GERAL MUNICIPAL SAO FRANCISCO DE ASSIS 5307864 6,0 6,6 5,2 51 5,6 7.9 6,4
H GUSTAVO MONTEIRO JUNIOR 2295075 3,0 3,0 14 2,1 14 11 19
H MATERNIDADE THERESA SACCHI DE MOURA 5878640 33 3,0 3,0 2,8 3,0 2,7 3,2
H MUNICIPAL DE PINHEIRAL AURELINO G BARBOSA 2271141 41 2,6 33 3,7 4,3 41 34
H MUNICIPAL DR MUNIR RAFFUL 0025143 6,5 6,9 6,6 7,2 6,5 58 6,9
H MUNICIPAL HENRIQUE SERGIO GREGORI 2288893 43 41 3,8 4,2 41 4,2 44
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H MUNICIPAL NOSSA SENHORA DA PIEDADE 6232094 31 2,9 31 2,9 3,0 3,4 33
H MUNICIPAL SAO JOAO BATISTA 0025135 5,6 5,6 5,9 5,6 4,9 44 5,5
H SANTA ISABEL 2295105 15 1,4 17 1,4 1,7 1,8 1,6
H SAO LUCAS 2273101 9,6 5,3 4,9 4,5 3,8 3,5 51
STA CASA DA MISERICORDIA DE VALENCA 2295113 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 10,5
STA CASA DE MISERICORDIA DE BARRA MANSA 2280051 4,6 4,2 4,0 3,7 33 3,5 42
STA CASA DE MISERICORDIA DE RESENDE 2288885 4,6 5,6 5,0 4,3 4,6 6,0 52
SES RJ H R MP DRA ZILDA ARNS NEUMANN 9074457 12,6 9,7 10,0 12,0 13,6 12,8 11,2

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS — SIH/SUS — Dados disponiveis de jan/2008 a fev/2022. Situacéo da base nacional em
11/04/2022; dados de 2020 a 2022 sujeitos a alteracoes.

Tabela 16 - Tempo média de permanéncia por Ano/més de processamento segundo Municipio — Ano/més

de processamento: 01 a 12/2021; Regido de salde Médio Paraiba.

xr:;gr:;:‘znm 202101 | 202102 | 202103 | 202104 | 202105 | 202106 | 202107 | 202108 | 202109 | 202110 | 202111 | 202112 | Total
Total 63 63 61 62 64 62 5,7 5,8 5,8 59 5,6 55 | 60
Barra do Pirai 11,3 | 122 | 133 | 118 | 124 | 129 | 101 | 124 | 129 | 140 | 140 | 139 | 125
Barra Mansa 4,5 44 43 47 4,0 4,2 4,5 4,1 3,8 3,6 33 34 | 41
Itatiaia 3,1 5,1 2,8 3,4 3,5 3,6 3,2 3,7 4,2 3,9 2,9 28 | 35
Pinheiral 2,8 4,1 2,9 3,2 3,1 35 4,1 2,6 33 3,7 43 41 | 34
pirai 3,2 4,5 4,1 4,0 3,7 3,8 3,8 3,9 3,6 3,1 33 37 | 37
Porto Real 5,8 7,5 7,5 6,3 7,6 5,6 6,0 6,6 5,2 51 5,6 79 | 64
Quatis 4,4 6,0 4,6 4.8 8,0 4,6 9,6 5,3 4,9 4,5 3,8 35 | 51
Resende 5,0 5,0 44 | 48 4,9 4,5 4,2 4,5 4,2 4,0 4,2 45 | 45
Rio Claro 4,7 35 3,1 4.8 2,9 3,0 3,1 2,9 3,1 2,9 3,0 34 | 33
Rio das Flores 4,5 6,5 6,6 5,9 64 53 | 109 | 42 6,6 0,0 0,0 00 | 62
Valenca 6,2 6,3 5,7 6,5 6,9 6,4 59 5,7 5,9 5,6 5,9 53 | 60
VoltaRedonda | 7.6 7,0 6,9 7,1 7,7 7,6 6,2 64 6,7 7,1 6,5 58 | 69

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS — SIH/SUS — Dados disponiveis de jan/2008 a jun/2022. Situag&o da base nacional
em 03/06/2022; dados de 2021 a 2022 sujeitos a alteragdes.
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Observando as tabelas acima podemos notar uma média regional de 6 dias para 0 ano

de 2021, abaixo da media Estadual que é de 6,9 dias para 0 mesmo periodo variando entre 0s

municipios com Barra do Pirai com média de 12,5 dias, que se explica por ter hospital para

terminalidade com caracteristicas de longa permanéncia e na outra ponta, Rio Claro (3,3),

Pinheiral (3,4), Itatiaia (3,5) e Pirai (3,7) que sugere uma maior rotatividade nos leitos

caracteristicos de hospitais clinicos com pronto atendimento e/ou cirlrgicos de baixa

complexidade, com alta rotatividade.

I — Taxa de mortalidade de pacientes internados.

Tabela 17 - Taxa de mortalidade de internadosgeral, por municipio e ano de processamento, periodo
2016-2020, regido Médio Paraiba-RJ

Municipio 2016 2017 2018 2019 2020 Média
Barra do Pirai 7,63 7,8 10,6 11,82 13 9,95
Barra Mansa 6,82 6,15 6,05 6,02 7,93 6,56
Itatiaia 5,62 5,47 2,86 3,86 3,86 4,11
Pinheiral 14,61 6,85 5,08 3,71 5,76 6,43
Pirai 5,53 4,99 5,09 4,8 6,85 54
Porto Real 571 8,66 7,43 7,01 8,21 7,46
Quatis 3,92 3,21 4,85 3,94 8,25 4,43
Resende 6,37 5,562 5,18 6,34 8,28 6,26
Rio Claro 7,86 8,32 5,05 2,75 4,61 5,8
Rio das Flores 4,51 7,1 4,56 8,72 7,14 6,31
Valenga 5,48 5,2 4,46 4,65 6,13 5,16
Volta Redonda 7,58 7 8,79 9,43 14,74 9,42
Média 6,84 6,35 6,8 7,33 9,96 -

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informag6es Hospitalares do SUS (SIH/SUS).

Tabela 18 - Taxa de mortalidade de internados de urgéncia, por municipio e ano de processamento,

periodo 2016-2020, regido Médio Paraiba-RJ

Municipio 2016 2017 2018 2019 2020 Média
Barra do Pirai 9,14 9,17 13,04 14,39 15,71 12,05
Barra Mansa 8,16 7,1 6,78 7,46 9,45 7,74
Itatiaia 5,62 5,72 2,88 3,95 3,88 4,18
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Pinheiral 15,07 6,85 5,12 3,83 5,78 6,51
Pirai 7,08 6,72 6,96 6,78 8,19 7,14
Porto Real 6,96 10,86 12,47 10,63 10,65 10,13
Quatis 4,22 3,36 5,39 451 8,29 4,8
Resende 7,64 6,61 5,66 6,25 7,87 6,75
Rio Claro 9,47 10,4 - 9,53
Rio das Flores 4,51 7,1 4,56 8,72 7,14 6,31
Valenca 7,09 6,25 5,42 5,77 6,99 6,28
Volta Redonda 10,1 8,71 10,62 12,41 16,91 11,77
Média 8,51 7,61 8,09 9,09 11,39 -

Fonte: Ministério da Sadde - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS).
Taxa de mortalidade de internados: nimero de dbitos de internados, dividido pelo nimero total de internados, no
periodo, multiplicado por 100.

Da analise das duas tabelas acima, a primeira com a mortalidade geral de pacientes
internados (todas as causas) e a segunda com pacientes internados em carater urgéncia, se
observa um incremento importante na taxa de mortalidade para as de carater de urgéncia em
quase todos os municipios, sugestivo de que as internacdes agudas podem apresentar maior
gravidade, a excecdo de Rio das Flores (onde os dados se repetem e sugerem inconsisténcia

na classificagao do registro).

Tabela 19 - Taxa de mortalidade de internados de urgéncia, local de residéncia, por Regido de Saude e ano
de atendimento, periodo 2015-2020 — RJ.

Regido de Saude Média
(CIR) 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Baia da Ilha Grande 5,54 5,76 5,73 6,5 6,22 7,47 6,24
Baixada Litoranea 5,88 6,35 6,7 6,11 6,34 8,41 6,66
Centro-Sul 7.4 7,92 8,04 8,31 8,95 10,32 8,47
Médio Paraiba 8,03 8,5 7,56 7,7 8,29 10,15 8,35
Metropolitana | 7,53 7,31 6,93 7,57 7,72 8,63 7,62
Metropolitana Il 7,44 85| 10,31 | 10,59 9,26 11,51 9,64
Noroeste 5,87 6,81 6,82 6,2 6,59 8,65 6,74
Norte 6,48 7,14 6,79 6,27 6,8 8,24 6,93
Serrana 6,96 8,12 7,01 7,23 7,39 8,55 7,53
Média Estado 7,26 7,52 7,33 7,67 7,75 9,11 7,78

Fonte: Sistema de informagdes SES-RJ, acessado em 23/02/23.
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Em relacdo a comparacdo das taxas de Obitos dos internados em carater de urgéncia,
comparados as demais regides do Estado, pela média estadual, o que se observa é que a
Regido Médio Paraiba apresenta taxa um pouco maiores que as demais regides do interior do
Estado, exceto Centro Sul que tem um perfil parecido.No ano de 2020 um incremento dos
Obitos em todo o Estado, sendo provével consequéncia da pandemia de Covid 19.

J — Acdes de promocao, prevencdo e vigilancia a saude na Politica Nacional de Reducéao
da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias - PNRMAYV.

Politica Nacional de Reducdo da Morhimortalidade por Acidentes e Violéncias (PNRMAVY)

A PNRMAV foi implantada em 2001, por meio da Portaria MS/GM n° 737 de 16 de
maio, em reconhecimento a importancia das violéncias e dos acidentes como causas externas
de morbidade e mortalidade no cenario brasileiro, com o objetivo de reduzir a
morbimortalidade por acidentes e violéncias no Pais, mediante o desenvolvimento de um
conjunto de agdes articuladas e sistematizadas. Atualmente, a portaria é regida pelo Anexo
VII da Portaria de Consolidacéo n° 2 de 28 de setembro de 2017.

A Politica Nacional de Reducdo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias tem

as seguintes diretrizes:

- Promocé&o da adocdo de comportamentos e de ambientes seguros e saudaveis;

- Monitorizacdo da ocorréncia de acidentes e de violéncias;

- Sistematizacdo, ampliacéo e consolidacdo do atendimento pré-hospitalar;

- Assisténcia interdisciplinar e intersetorial as vitimas de acidentes e de violéncias;

- Estruturacédo e consolidacdo do atendimento voltado a recuperacdo e a reabilitacao;
- Capacitagéo de recursos humanos;

- Apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas.

Neste sentido, a regido Médio Paraiba, consolidou através dos seus municipios e do
CISMEPA — Consorcio Intermunicipal de Salde, a atencdo pré-hospitalar através da
implantacdo do servico do SAMU 192, contando com 21 unidades de atendimento movel
cobrindo os doze municipios e uma Central de Regulagdo de Urgéncia que promove o
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atendimento e a regulacdo para as diversas portas de urgéncia/emergéncia existentes, bem
como com o0s demais 6rgdos como Bombeiros, socorro da Nova Dutra, Policia Militar entre
outros. Esse sistema tem monitoramento permanente pelo CISMEPA e vem se atualizando

para dar conta das demandas.

A assisténcia é oferecida pelos municipios que buscam o atendimento integral para os
pacientes e a regido estd sendo dotada de um hospital regional, cuja finalidade é também a
atencdo ao trauma e vitimas de violéncia, cuja implementacdo foi interrompida e

redirecionada para o atendimento dos pacientes da pandemia de Covid 19.

A regido conta com um Grupo Condutor da RUE organizado, que se reune
regularmente, sendo capaz de analisar e propor medidas para efetividade desta politica

nacional.

Esta em curso a realizagdo de convénio com um centro universitario de Volta Redonda
para instalacdo de um Observatorio de Saude, voltado principalmente para as questfes de
urgéncia e emergéncia que seré capaz de realizar pesquisas e apresentar estudos sobre o tema,

bem como a proposicédo de capacitacao especifica para a area.

Outras importantes questfes dessa politica serdo trabalhadas ao longo do ano e

incorporadas como atualizacdo do presente documento.

| — Projeto de redugdo da morbimortalidade por acidentes de transito.

A reducdo da morbimortalidade por acidentes de transito demanda um conjunto de
acOes multisetoriais, voltadas para acdes educativas no transito, sinalizacdo viaria vertical e
horizontal, estabelecimento de limites de velocidade e instalacdo de redutores fisicos e
eletronicos, além de monitoramento presencial e eletrénico por parte das guardas municipais
ou equivalente.

A regido conta com boa infra-estrutura municipal nos maiores municipios, que
justamente possuem esse risco mais aumentado, e vem promovendo uma série de medidas no
ambito municipal, mas que ainda demandam organizacdo das suas informacdes para que

possam ser analisadas como projeto para a area.
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Ademais ainda conta com um Consércio Intermunicipal de Seguranca (o segundo do
pais) que em passado recente conseguiu recursos e promoveu atividades no sentido dessa
politica, mas que, entretanto, esta sem atividade no momento.

E importante destacar que a regido é cortada por duas grandes rodovias federais BR-
116 — Rio-Sao Paulo e BR-393 que liga a BR-116 em Volta Redonda até a BR-040 que segue
para o Norte do pais, com grande impacto na violéncia por transito que ocorrem nestas
rodovias, que embora concedidas, pedagiadas e que tenham melhorado ao longo dos anos,
impactam no sistema de saude regional.

A proposicdo da regido € que este tema seja tratado separadamente, dado a sua

complexidade, e as medidas sejam posteriormente incorporadas neste documento.

m— Notificacdo compulsoria de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias.

Tabela 20 - Propor¢éo de unidades de satde que atendem ao SUS que realizam notificacéo de
violéncia doméstica, sexual e outras violéncias, Médio Paraiba 2017 a 2019.

2019
Municipio 2017 2018

17,9
Total 11,7 14,3

12,1
Barra do Pirai 14,3 20,0

10,9
Barra Mansa 7,1 8,3

6,7
Itatiaia 26,3 10,5

7,7
Pinheiral 6,7 6,7

71,4
Pirai 16,7 44,4

28,6
Porto Real 15,8 31,6

11,1
Quatis 6,7 14,3
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36,8
Resende 12,2 18,0

14,3
Rio Claro 33,3 13,3

9,1
Rio das Flores 7.1 7.1

7,9
Valenga 21 4,7

15,8
Volta Redonda 12,8 13,2

Fonte: http://sistemas.saude.rj.gov.br/tabnetbd/webtabx.exe?pacto/pactos_indic24_sinan_notviol_unid.def

Como pode ser observado, a média das unidades da regido que fazem as notificagdes é

baixo, a exce¢do 0 municipio de Pirai que no ano de 2019 atingiu o percentual de 71,4%, o

que indica a necessidade de uma maior efetivacdo regional nessa area.

Tabela 21 - NGmero de notificagGes de violéncia interpessoal e autoprovocada. Médio Paraiba, 2018 a

2020.
2020
Municipio 2018 2019
1.953
Total 1.867 2.323
397
Barra do Pirai 229 478
39
Barra Mansa 50 138
84
Itatiaia 95 113
90
Pinheiral 131 104
88
Pirai 108 112
44
Porto Real 28 30
29
Quatis 27 24
376
Resende 390 376
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22
Rio Claro 33 38

60
Rio das Flores 16 56

281
Valenca 268 417

443
Volta Redonda 492 437

Fonte: http://sistemas.saude.rj.gov.br/tabnetbd/webtabx.exe?pacto/pactos_indic24_sinan_notviol_cor.def

Observamos na tabela acima um incremento de casos no ano de 2019, que, entretanto,
ndo se manteve em 2020. Violéncia interpessoal e autoprovocada tem significados bastante
diferentes, apesar de estarem classificadas juntas como violéncia, devendo ter acOes
especificas em saude. Entretanto, ambas, na maioria dos casos, requerem atencdo do setor de

urgéncia/emergéncia na solugdo de seus casos.

3 — Dimensionamento das demandas de urgéncia SUS

O dimensionamento das demandas de urgéncia deve ser avaliado a partir de
diferentes fontes e formas de observacdo. A classificacdo de risco, seguindo um dos modelos
adotados internacionalmente, 0 nimero de casos e a tipologia dos casos sdo essenciais para
um bom planejamento da atencdo adequada a essas demandas. Entretanto, os sistemas de
informacdo existentes ndo sdo suficientes para consolidar esses dados e permitir uma analise
mais robusta. Assim, a analise dos dados disponiveis e seus cruzamentos devem permitir
tragar um cenéario das demandas e avaliar as necessidades de intervenc&o na rede regional.

Segue abaixo planilha com as principais unidades da regido que realizaram o
procedimento 0301060118 “acolhimento com classificagdo de risco” e seu quantitativo para
0s anos de 2019, 2020, 2021 e parcial de 2022 (até maio):
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Tabela 22 - Producéo ambulatorial efetuada no Estado do Rio de Janeiro - dados completos - Quantidade

aprovada por estabelecimento e ano do processamento - Procedimento realizado:
0301060118,Acolhimento com Classificacdo de Risco, Médio Paraiba - Jan/2019-Mai/2022

Estabelecimento 2019 | 2020 2021 2022 | Total
RJ - Barra Mansa - SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BARRA MANSA - 2280051 | 9117 | 8569 |  9.578 8518 | 35782
RJ - Barra Mansa - UPA - 6042619 120935 | 79.628 | 91.831 | 45256 | 337.650
RJ - Barra Mansa - UPA LESTE - 7321880 - - - 1.000 1.000
RJ - Pinheiral - H M PINHEIRAL AURELINO GONCALVES BARBOSA - 2271141 47918 | 31263 | 37136 | 17811 | 134128
RJ - Pirai - HOSPITAL FLAVIO LEAL - 2267187 15163 | 12.818 | 17278 | 16453 | 61712
RJ - Pirai - PRONTO SOCORRO DE ARROZAL - 7314612 - - - 780 780
RJ - Porto Real - H G M SAO FRANCISCO DE ASSIS - 5307864 7839 | 7497 6.000 2500 | 23.836
RJ - Quatis - HOSPITAL SAO LUCAS - 2273101 10.717 | 9.001 | 10880 | 11.873 | 42471
RJ - Resende - APMIR - 2288907 5707 | 4614 4726 2025 | 17.072
RJ - Resende - H M HENRIQUE SERGIO GREGORI - 2288893 17.271 | 16.946 | 10.923 - 45.140
RJ - Resende - P A PARAISO VEREADOR JOEL PACHECO - 7035144 16.921 | 10.309 |  9.687 4422 | 41.339
RJ - Resende - UPA 24 HS RESENDE - 6870066 92092 | 71317 | 57.893 | 30.472 | 251.774
RJ - Rio das Flores - HOSPITAL GERAL DR LUIZ PINTO - 2268329 - - - r32r | 7132
RJ - Valenca - HOSPITAL ESCOLA LUIZ GIOSEFFI JANNUZZI - 2292912 12136 | 52.415 | 66.973 | 31434 | 162.958
RJ - Volta Redonda - H DR NELSON DOS SANTOS GONCALVES - 2708078 29.712 | 27.554 | 41.666 | 21.484 | 120416
RJ - Volta Redonda - H MUNICIPAL DR MUNIR RAFFUL - 0025143 27.100 - - - 27.100
RJ - Volta Redonda - H MUNICIPAL SAO JOAO BATISTA - 0025135 - 5550 | 10095 | 23.636 | 39.281
RJ - Volta Redonda - SPA CONFORTO JORN DICLER SIMOES SOARES - 0024813 18.364 | 32925 | 28.261 779 | 87.346
RJ - Volta Redonda - UPA 24 HS VOLTA REDONDA - 6272320 59.261 | 33.893 | 33053 | 20814 | 147.021
Total 490.308 |404.387 | 436.452 | 253.663 | 1.584.810

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2021 a 2022 (até maio) sdo preliminares, com situagdo da base

nacional em 07/07/2022, sujeitos a retificagao.

Os dados acima revelam algumas discrepancias de dados para essa
classificacdo, entre 0s anos em um mesmo estabelecimento de salude e entre o0s
estabelecimentos de salde, e ainda, a falta de informacdes em alguns, o que sugere uma falta
de padronizacdo e no registro dessas informacdes, sendo necessario um conjunto de acdes

visando a regularizacdo desses procedimentos.

a - Numero total de procedimentos de acolhimento com estratificagdo de risco no

SAMU192.

Tabela 23 - Média de atendimento por classificacdo de risco do chamado na Central de Regulacao do

SAMU 192, por municipio, regido Médio Paraiba RJ, média dos anos 2019-2020.

Cidade Classificagéo do risco
Laranja Amarelo
Barra do Pirai 1216 1838

Total

4730
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Barra Mansa

‘ 2108
71

Pinheiral 570
Piraf 590
Porto Real 369
Quatis

Resende

Rio Claro

Rio das Flores

Valenca 1235

Volta Redonda ‘ 4423

Total ‘ 14006(37,2%)

Média/més/regido

Fonte: CISMEPA / SAMU. Classificagéo de risco do momento da chamada do usuéario, ndo sendo possivel reclassificagdo apés presenga da
equipe no local por acéo do sistema de informagcéo.

Observamos na tabela acima uma quantidade significativa de casos classificados como
graves e/ou potencialmente graves (vermelho e laranja), perfazendo um total de 18.364 casos
0 que d& uma média de 51 casos diarios. De outro lado, verifica-se que ha espaco para se
trabalhar a atencdo com frota sanitaria dos municipios (50% dos amarelos,100% verdes e
azuis) que somam 12.280 casos, com uma média de 34 casos diarios, com cuidado qualificado
na Atencdo Priméria, o que podecontribuir para melhoria a qualidade da atengdo aos casos

mais graves.
b - Percentual de atendimento do SAMU 192 por tipo de atendimento.

Tabela 23 a - Percentual de atendimento do SAMU 192 por tipo de atendimento, regiao
Médio Paraiba RJ- 2021 e 2022;

Ano Clinico Neonato e Obstétrico Psiquiatria Trauma
Pediatria

2021 73,4% 2% 2% 7,6% 15%

2022 74% 2% 2% 7,6% 14,4%

Fonte: SAMU MP.
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Da tabela acima podemos observar que 0s numeros se repetem nos dois anos
seguidos, chamando atencdo a grande preponderancia de casos clinicos, compativeis com a
classificacdo verde e azul, e um namero significativos de casos de psiquiatria, 0 que requer
uma atuacdo conjunta com a Rede de Atencgéo Psicossocial para atencdo qualificada a esses
casos, evitando impactar as portas de entrada e ter um melhor cuidado aos usuérios.

¢ - Numero total de procedimentos de acolhimento com estratificacdo de risco nas UPAS
24h.

Tabela 24 — Numero de atendimentos por classificagdo de risco, regido Médio Paraiba —
ERJ - 2019, 2020 e 2021.

Classificagdo do risco — numero de atendimentos

-
19.355 103.876
2020 10.940

Unidade de Saude
ANO

2019

76.396
UPA Barra Mansa 2021 91.592
2022 SO0 11.884(11,17 106.374
%)
2019 NSA 92,092
2020 - 21.718
UPA RESENDE 2021 - 53.006
2022 8.867(12,0%) 73.866
2019

UPA Sto. Agostinho

2020 8.067(21,29%) 37.881
VOLTA REDONDA

2021 7.712(34,93%) 22.076

2022 8.408(17,60%) 47.777
UPA Conforto 2019 8.461 54.890

(15,41%)

8.925(16,07%) 55.522
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VOLTA REDONDA 2020 39.139

(17,54%)

Fonte: SMS Barra Mansa, SMS Resende e SMS Volta Redonda, RUE, 2023.

A andlise dos dados acima nos revelam percentual pequeno de casos vermelhos,
(diferente da classificagdo do SAMU) e uma classificagdo bastante exacerbada de casos
verdes.Casos verdes e azuis também podem ser impactados por disponibilidade de consultas
de pronto-atendimento nas unidades de salde de atencdo primaria e uma regulacéo de frota
sanitaria municipal.

Essa diferenca nos dados nos revela a necessidade de uma eventual modificagdo na
classificacio do SAMUem relacdo as Portas de Entrada, visto que o SAMU tem
caracteristicas préprias, pois essa informacao € referente a classificacdo realizada pelo médico
da Central de Regulacéo, portanto a distancia e com a informacao prestada pelo usuario.

Outra observacdo importante é a manutencdo do padrdo de percentual de casos de
acordo com a classificagdo mesmo em municipios diferentes, o que permite avaliarmos
estratégias para o conjunto da rede.

Uma abordagem sobre estas questdes se faz necessario pelos integrantes da RUE a luz
de outras experiéncias. Também € possivel investir numa maior padronizacdo da
classificacdo, treinamento e uma padronizacdo de registros e de sistema informatizado que
permita a comparagdo e melhor analise das informacoes.

Aqui, se revela mais uma vez, a importancia de se construir um sistema de informacéo
da RUE (e-RUE), robusto, parametrizado para todas as unidades, capaz de subsidiar a tomada
de decisdes a partir da anélise das suas informacoes.

d - Numero total de procedimentos de acolhimento com estratificacdo de risco nas
portas de entrada hospitalar.

Tabela 25 - NuUmero de atendimentos com classificagdo de risco em unidade hospitalar, por
unidade/municipio, em periodo selecionado, regido Médio Paraiba — ERJ.

Classificagdo do risco — numero de atendimentos

Unidade de Saude

- -

2019 NSA 17.271
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Hospital Henrique 2020
José Gregori

2021
RESENDE

2022

2019
Hospital Sdo Jodo 2020
Batista

2021
VOLTA REDONDA

2022

2019
Hosp. Escola L.G. 2020
JanuzziValenca

2021

2022

2019
Hosp. Mun. Munir 2020
Raful VR

2021

2022

2019
Santa Casa de Barra 2020
Mansa

2021

2022

Fonte: Municipio de origem das unidades de salde.

3.764(17,53%)

9.200(21,88%)

NSA

NSA

8.504(21,80%)

10.224

NSA

13.165(31,77%)

NSA

16.799(25,50%)

10.759(37,08%)

8.945(35,64%)

10.394(33,06%)

11.761(29,52%)

16.946

21.471

42.047

39.004

68.464

41.432

29.011

25.100

31.439

39.842

Na tabela acima é possivel observar que a classificacdo vermelha é compativel com a

classificacdo das UPAS em termos percentuais, entretanto existe diferenca importante no que

se refere ao Hospital Sdo Jodo Batista de VVolta Redonda, para maior, o que é compativel com

sua recepcao de casos graves da regido. Mais uma vez as classificacdes amarela e verde tem

um numero importante de casos, sugerindo a necessidade uma avaliacdo mais detalhada dos

casos e padronizacdo da classificacdo. Também verificamos um grande ndmero de
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atendimentos (volume) verdes e azuis na emergéncia, caracteristicos da cultura consolidada

na populacdo da certeza do atendimento médico nestes tipos de equipamentos. Também

podemos inferir a necessidade de reforcar a atencdo priméria, com espacos na agenda para um

pronto atendimento diario e também em horario noturno, diminuindo a frequéncia nas

unidades de urgéncia, propiciando uma atencdo mais adequada para 0S casos mais graves.

Outra questdo importante para comparacdo dos dados é a regido adotar uma classificacdo

Unica regional visto que hoje trabalham com quatro e cinco cores.

e - Percentual de atendimentos de urgéncia oriundos de outros municipios

Tabela 26-Percentualde atendimentos fora do municipio por ano/més de processamento segundo

estabelecimento, Regido Médio Paraiba, 2021

Estabelecimento por nome 202101 | 202102 | 202103 | 202104 | 202105 | 202106 | 202107 | 202108 | 202109 | 202110 | 202111 | 202112 | Total
Total 184 15,9 17,7 19,0 18,0 16,2 12,5 123 14,7 151 171 15,5 16,1
APMIR 2288907 10,4 133 15,6 15,7 145 175 59 151 13,0 8,6 14,1 118 13,0
CAIS ATERRADO 2708078 33 0,0 2,3 12 1,0 6,6 42 53 1.2 37 14 3.8 2,9
CASA DE CARIDADE SANTA RITA 2287919 41 59 4,0 3.9 3.9 29 1,9 3,0 2,0 0,5 50 24 33
CRUZ VERMELHA BARRA DO PIRAI 2799308 19,2 19,7 23,8 22,9 26,1 24,0 26,2 21,7 25,5 32,9 36,0 30,3 26,3
HINJA 0025186 45,2 45,9 45,8 53,6 44,4 40,7 40,0 36,9 54,3 43,8 47,0 415 45,2
H M M DR MANOEL MARTINS DE BARROS 2288230 0,0 13 0,0 08 0,7 0,0 11 14 14 0,0 15 0,0 0,6
H C DE VOLTA REDONDA CENTRO MEDICO 0026050 235 273 136 6,7 8,0 10,8 9,7 18,2 30,4 22,2 35,6 48,1 22,7
H DE CAMPANHA COVID 19 UPA LESTE 0128341 5,6 8,8 9,3 6,6 88 6,9 9,8 4,0 15,8 133 0,0 0,0 75
H E M MARIA DE NAZARE 2287927 1,0 08 0,0 0,0 18 2,6 17 4,2 2,9 17 3,0 10 17
H ESCOLA LUIZ GIOSEFFI JANNUZZI 2292912 15,6 14,0 16,1 10,2 13,2 11,4 14,1 9,8 131 138 154 11,7 13,2
H FLAVIO LEAL 2267187 173 138 173 17,9 10,2 123 119 123 10,2 115 18,2 13,7 139
H GERAL DR LUIZ PINTO 2268329 135 0,0 38 0,0 37 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 2,9
H GERAL MUNICIPAL SAO FRANCISCO DE ASSIS 5307864 2,6 10,5 43 6,1 3.4 2,7 0,9 34 3.4 6,0 4,9 7,0 4,5
H GUSTAVO MONTEIRO JUNIOR 2295075 28,1 143 143 14,3 17,1 11,4 2,9 8,6 22,9 25,7 143 12,2 15,4
H MATERNIDADE THERESA SACCHI DE MOURA 5878640 7.8 3,6 9,7 75 59 37 4,5 57 55 4,5 12,5 9,5 6,7
H M P AURELINO GONCALVES BARBOSA 2271141 2,2 2,3 2,4 4,1 12 0,0 13 0,0 0,0 3.4 0,0 16 17
H MUNICIPAL DR MUNIR RAFFUL 0025143 4,4 6,5 8,4 2,3 4,0 51 4,4 2,5 9,3 10,6 6,7 49 59
H MUNICIPAL HENRIQUE SERGIO GREGORI 2288893 38 34 11 0,7 0,0 14 18 11 17 11 0,4 13 15
H MUNICIPAL SAO JOAO BATISTA 0025135 8,3 10,2 8,2 11 12,6 12,7 136 10,3 11,8 9,7 138 13,7 115
H SANTA ISABEL 2295105 16,1 16,7 9,3 16,7 10,8 15,4 39 138 8,7 9,6 89 12,5 115
H SAO LUCAS 2273101 18 57 3,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 2,1 24 17 14
SANTA CASA DE BARRA MANSA 2280051 27,0 28,8 26,0 26,9 26,2 27,5 184 18,2 19,3 22,8 20,7 245 238
SANTA CASA DE RESENDE 2288885 2,0 18 14 0,4 08 39 31 4,5 18 2,7 3.8 48 2,7
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SES RJ HR MP DRA ZILDA ARNS NEUMANN 9074457 ‘ 70,4 | 62,1 | 66,5 | 68,5 | 67,5 | 68,8 ‘ 80,3 ‘ 80,2 ‘ 78,9 | 74,5 | 74,5 | 72,1 ‘ 70,6 ‘

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS - SIH/SUS - Dados disponiveis de jan/2008 a fev/2022. Situacéo da base nacional em
11/04/2022; dados de 2020 a 2022 sujeitos a alteragdes.

Conforme planilha acima observamos que a regido possui como caracteristica a
regionalizacdo do atendimento com percentual médio acima de 10% de oriundos de outros
municipios (16,1%). Destaque para o SES RJ Hospital Regional Dra Zilda Arns
Neumann(CNES 9074457) com 70,6% onde, em avaliacdo mais detalhada, recebeu pacientes
para o periodo de 2021 de 99 municipios distintos, dentre municipes do estado do Rio de
Janeiro, S8o Paulo, Minas Gerais e Espirito Santo, com destaque para, além do municipio
sede da unidade (VVolta Redonda), pacientes de Barra do Pirai (8,64%), Barra Mansa (8,19%),
Mangaratiba (4,37%), Pinheiral (3,81%), Rio de Janeiro (3,81%), Rio Claro (3,38%) e Pirai
(3,25%). Cabe destacar que essa unidade € referenciada e foi uma das referéncias estaduais
para internacdo (enfermaria clinica e unidade de terapia intensiva) durante a pandemia
COVID-19. Observamos ainda o HINJA (CNES 0025186), com importante perfil regional,
possuindo caracteristicas para atendimento referenciado para a linha de cuidado da oncologia
e a Cruz Vermelha de Barra do Pirai (CNES 2799308) com perfil para tratamento em
cuidados prolongados. Dentre as principais portas de entrada da regido, destaca-se a Santa
Casa de Misericordia de Barra Mansa (CNES 2280051) com 23,8% para 0 ano de 2021

participando da linha de cuidado cardiovascular.

4 - Oferta de servigos de urgéncia SUS — A Rede de Urgéncia e Emergéncia

a— Cobertura e capacidade instalada de atencdo bésica e de estratégia de saude da
familia por municipio.

A Atencio Bésica ¢ a porta de entrada prioritaria e organizadora do Sistema Unico de
Saude. Faz o atendimento de atengdo priméria, também entendido como atencdo basica preé-
hospitalar fixo, referenciando os casos de urgéncia e emergéncia aos demais componentes da

RUE, sendo contra referenciada pelos mesmos.

Desde 2004 o Ministério da Saude vem incentivando a reorganizacdo da Atencgéo

Basica através da implantacdo da Estratégia de Saude da Familia — ESF em todo o pais.
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Atencdo Baésica, denominada na literatura Atencdo Primaria, € o conjunto de
intervengdes de saude no campo individual e coletivo que envolve: promogdo, prevencao,
diagnostico, tratamento e reabilitacdo. E desenvolvida por meio do exercicio de praticas
gerenciais e sanitarias, democréaticas e participativas, sob a forma de trabalho em equipe,

dirigidas as populacgdes de territérios bem delimitados, dos quais assumem responsabilidade.

Utiliza tecnologia de elevada complexidade e baixa densidade, que devem resolver os
problemas de satide de maior frequéncia e relevancia das populacdes. E o contato preferencial
dos individuos com o sistema de salde. Orienta-se pelos principios da universalidade,
acessibilidade (ao sistema), continuidade, integralidade, responsabilizacdo, humanizagéo,

vinculo, equidade e participacdo social.

A Atencdo Basica deve considerar o sujeito em sua singularidade, complexidade,
integralidade e insercdo sociocultural e buscar a promocdo de sua saude, a prevencdo e
tratamento de doencas e a reducdo de danos ou de sofrimentos que possam estar
comprometendo suas possibilidades de viver de modo saudavel.

E importante destacar que a atencdo primaria ao se organizar para cuidar da satde da
populacdo sob sua responsabilidade sanitaria, através da sua rede de unidades de saude, deve
flexibilizar horarios de atendimentos e vagas para pronto-atendimento das queixas que surgem
no dia a dia, de forma que a populacdo sob seu cuidado possa procurar a unidade de saude
proxima ao seu local de moradia, evitando o deslocamento e a superlotacdo das portas de
entrada das unidades de urgéncia/emergéncia, se constituindo assim numa poderosa estrutura

de atencdo e organizacdo para a RUE.

Tabela 27 - Capacidade instalada de Atencdo Basica - Regido Médio Paraiba, dezembro:
2021,

Municipio

Unidades | Equipes de Ec::z:‘ess:e EZ:::‘esa:e Agentes Equipes Equipes Polos de

Populagio® | basicasde | Saude da . 9 . . g R comunitarios quip s | NasfMod CnaR’ Academia
L2 e 3 Primaria Primaria L4 NasfMod | 9 9

saude Familia 300 20h° de saude I da Saude

Médio Paraiba

913.698

242

229

16

1.069

11

Barra do Pirai

100.374

25

42

Barra Mansa

184.412

50

43

238
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Itatiaia 31.805 11 7 0 0 58 1 0 0
Pinheiral 25.156 11 10 0 0 37 0 0 0
Pirai 29.277 12 15 0 0 73 0 1 0
Porto Real 19.683 7 7 0 0 41 1 0 0
Quatis 14.302 6 5 0 0 24 0 0 0
Resende 131.341 29 37 0 0 169 2 0 1
Rio Claro 18.529 9 9 0 0 38 1 0 0
Rio das Flores 9.284 9 4 0 0 15 0 0 0
Valenga 76.523 26 19 3 0 171 1 0 0
Volta Redonda 273.012 47 65 8 4 163 1 0 1

Fonte: 1. IBGE - Estimativas para o0 TCU 2019, acesso pelo Tabnet/DATASUS; 2. SCNES, acesso pelo Tabnet/DATASUS, soma dos tipos

de estabelecimento "centro de SalGde/unidade bésica de saide"; "posto de salde"; "unidade mista"; com filtro para "esfera juridica",

restringindo a administragdo publica; competéncia dezembro de 2021; 3. e-Gestor/MS, Relatério “"Pagamento APS", equipes pagas,

competéncia dezembro/2021; 4. e-Gestor/MS, Relatério "Pagamento APS", soma da 'coluna ACS dividido por 1550' da aba "Agdes
estratégicas - outros" e da coluna 'Qt. ACS (95% e 5%)' da aba "ACS", competéncia dezembro/2021; 9. Deliberagdo CIB-RJ n° 6.710, de 10
de fevereiro de 2022; 10. Planilha disponibilizada pela SAECA/SAS/SES-RJ, relativo ao més de fevereiro.

Tabela 28- Percentual de cobertura da Atencdo Priméaria por municipio da regido Médio
Paraiba — RJ. 2020 / 2021.

Coberturas
Municipio Populacio® ESF APS APS

(método de cdlculo (método de cdlculo (novo método de cdlculo

pactuado em CIT) pactuado em CIT) SAPS/MS)?
Médio Paraiba 913.698 68,9% 85,1% 77,7%
Barra do Pirai 100.374 27,5% 55,0% 26,7%
Barra Mansa 184.412 69,2% 85,3% 80,9%
Itatiaia 31.805 75,9% 88,8% 57,8%
Pinheiral 25.156 82,3% 82,3% 100,0%
Pirai 29.277 100,0% 100,0% 100,0%
Porto Real 19.683 100,0% 100,0% 100,0%
Quatis 14.302 100,0% 100,0% 63,9%
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Resende 131.341 68,3% 79,2% 94,5%
Rio Claro 18.529 100,0% 100,0% 100,0%
Rio das Flores 9.284 100,0% 100,0% 95,3%
Valenca 76.523 85,7% 99,4% 79,6%
Volta Redonda 273.012 67,0% 89,8% 80,4%

Fonte: 1. IBGE - Estimativas para o0 TCU 2019, acesso pelo Tabnet/DATASUS; 7. e-Gestor/MS, Relatério "Histérico de Cobertura®,

competéncia dezembro/2020; 8. e-Gestor/MS, Relatdrio "Histérico de Cobertura”, competéncia dezembro/2021;

Na regido, observa-se uma cobertura populacional heterogénea da APS e da Estratégia
Salde da Familia. Dos 6 municipios com populacdo menor que 30.000 habitantes, a excecéao
de Pinheiral (82,3%), 5 possuem uma cobertura de 100% da APS e ESF. Com 0 novo método
de célculo, estabelecido no ano de 2020, pelo Ministério da Salde para a cobertura da APS,
somente 4 municipios dentre os 6 com populacdo menor que 30.000 habitantes, tém cobertura
de 100%, Pinheiral, Pirai, Porto Real e Rio Claro. Entre os municipios mais populosos, com
mais de 50.000 habitantes, segundo 0 novo método de calculo, a média de cobertura da APS
fica em torno de 72,42%, sendo o municipio de Barra do Pirai, 0 municipio com menor
cobertura na regido, 26,7%. A média regional considerando todos municipios fica em 77,7%,
pelo novo método de célculo estipulado, ficando abaixo apenas da média regional das regides
Noroeste (81,5%) e Centro Sul (92,2%).

b- Servicos de Atendimento Mdvel de Urgéncia — SAMU 192.

O SAMU 192 — Servico de AtendimentoMdvel de Urgénciaestd instalado e
funcionando desde 2012 (Portaria GM/MS n° 2.173, de 28 de setembro de 2012).

Conta com uma Central de Regulacdo as Urgéncias, instalada no municipio de Volta
Redonda, operacionalizada pelo Consorcio Intermunicipal de Salude do Médio Paraiba
(CISMEPA), funcionando 24h/dia durante os 07 dias/semana.

A cobertura do SAMU se estende aos doze municipios da regido Médio Paraiba,
contando com uma frota distribuida em todo o territorio regional conforme pactuacdo com a

Secretaria de Estado de Saude e o Ministério da Salde,de acordo com tabela abaixo.

Tabela 29 - Distribui¢do das Unidades de Suporte Béasico (USB) e Avancado (USA)
MUNICIPIO Km? | USB | USA
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BarradoPirai 578,471 1 1
Barra Mansa 547,441 1 1
Itatiaia 224,957 1 -
Pinheiral 76,793 1 -
Pirai 505,466 1 1
Porto Real 50,587 1 -
Quatis 286,244 1 .
Resende 1.113,507 2% 1
Rio Claro 841,390 1 1
RiodasFlores 477,662 1 -
\Valenca 1.304,769 2% 1
\VoltaRedonda 182,317 2 1
Total 6.189,604 15 7

Fonte: CISMEPA / SAMU, 2022. *1 USB em fase de habilitagao junto CGUE/SAS/MS.

A regido tem ainda com uma Unidade de Intervencdo Rapida, com médico, situada em
area central do municipio de Volta Redonda.

O SAMU192 Médio Paraiba recebe financiamento do Ministério da Salde e
cofinanciamento da Secretaria de Estado de Saude, além de recursos municipais aportados no
CISMEPA pelos municipios da regido.

O servico se encontra em fase de expansdo, com aumento do niumero de profissionais
médicos nas USAs e solicitacdo de ampliacdo do numero de bases e Unidades de Suporte em
funcdo de demanda e localizacdo geogréfica, dado o tamanho da regido e as particularidades
de algumas comunidades situadas distantes dos principais ndcleos urbanos.

Ademais, todas as bases e a Central do SAMU192 estdo em processo de modernizagédo
mediante a proposta da Secretaria de Estado de Saude de investimento em todas elas.

A regido possui a Central de Regulacdo habilitada e qualificada pelo Ministério da
Saude. Possui 07USAs habilitadas e qualificadas e 13USBs habilitadas e qualificadas e 02

pendentes de habilitacdo.

Tabela 30 - Distribuicdo das Unidades de Suporte Béasico (USB) e Avancado (USA) / populagdo, regido
Médio Paraiba - ERJ
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MUNICIPIO Km? USB USA Populacéo Proporgéo
1/x hab
BarradoPirai 578,471 1 101.139 50.570
Barra Mansa 547,441 1 185.237 92.618
Itatiaia 224,957 1 32.312 32.312
Pinheiral 76,793 1 25.563 25.563
Pirai 505,466 1 29.802 14.901
Porto Real 50,587 1 20.254 20.254
Quatis 286,244 1 14.562 14.562
Resende 1.113,507 0% 133.244 44.415
Rio Claro 841,390 18.677 9.338
RiodasFlores 477,662 1 9.401 9.401
\Valenga 1.304,769 % 77.202 25.734
\Volta Redonda 182,317 2 274.925 91.642
Total 6.189,604 15 922.318 41.923

Fonte: CISMEPA

O que se pode observar da tabela acima é uma significativa discrepancia na proporgéo

de unidades de suporte disponiveis para a populacdo, entre 0os municipios, especialmente para
0s municipios de Barra Mansa e Volta Redonda, sugerindo a avaliacdo para disponibilizacédo
de novos recursos nesses municipios.

O numero de ocorréncias atendidas na regido pelo SAMU192 ¢ bastante expressivo, ja
tendo sido incorporado pela populacdo como o servigo de chamada nas urgéncias e

emergéncias, mas também em outras situacdes dado a facilidade de contato.

Verifica-se na tabela abaixo um grande nimero de atendimentos, mais de 2.500 por
més, com destaque para 0s municipios mais populosos, em especial Volta Redonda. Apesar
desse namero, ainda carece de melhoria para o tempo resposta as chamadas, estando em curso
uma série de medidas adotadas pelo SAMU, uma solicitacdo de aumento de bases e viaturas,
mas tambem uma reorganizacdo para inclusdo de atendimentos da frota sanitaria dos
municipios para os casos de menor complexidade e que ndo se caracterizam verdadeiramente

como urgéncia.
Tabela 31 - NGmero total de ocorréncias por municipio atendidas pelo SAMU, regido Médio Paraiba, 2020
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MUNICIPIO N° de ocorréncias / N° de ocorréncias / MES Razao de ocorréncias/pop.
ANO X 1000 (més)
Barra do Pirai 4.115 343 3,39
Barra Mansa 4.919 410 2,21
Itatiaia 1.489 124 3,84
Pinheiral 1.289 107 4,18
Pirai 1.446 120 4,02
Porto Real 868 72 3,55
Quatis 385 32 2,20
Resende 3.715 310 2,32
Rio Claro 714 60 3,21
Rio das Flores 316 26 2,76
Valenca 2.677 223 2,89
Volta Redonda 9.924 827 3,00
Total 31.857 2.654 2,88

Fonte: CISMEPA / SAMU Médio Paraiba 2020.

Tabela 32 - Total de saidas e propor¢ao, das unidades de suporte bésico e avangado, por municipio no ano

de 2020
. USB

MUNICIPIO USA usSB USA

Barra do Pirai 1.697 2.412 41,30% 58,70%
Barra Mansa 2.142 2.765 43,65% 56,35%
ltatiaia 11 1.478 0,74% 99,26%
Pinheiral 4 1.274 0,31% 99,69%
Pirai 608 832 42,22% 57,78%
Porto Real 1 860 0,12% 99,88%
Quiatis 0 385 0,00% 100,00%
Resende 1.591 2.123 42,84% 57,16%
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Rio Claro 316 395 44,44% 55,56%
Rio das Flores 3 313 0,95% 99,05%
Valenca 1.110 1.567 41,46% 58,54%
Volta Redonda 2.797 6.936 28,74% 71,26%
Total 10.280 21.340 33% 67%

Fonte: CISMEPA / SAMU Médio Paraiba 2020.

O que se percebe da tabela acima é um grande volume de atendimentos pelas unidades
moveis, destacando a importancia desse servico no ambito regional e guardando

proporcionalidade a oferta entre os usos de USB e USAs.

Tabela 33 - Quantidade aprovada por Estabelecimento e Ano e més do processamento - Médio Paraiba -
Procedimento realizado: 0301030014 SAMU 192:ATENDIMENTO DAS CHAMADAS RECEBIDAS
PELA CENTRAL DE REGULACAO DAS URGENCIAS - Periodo: 2021

Estabelecimento

jan/21 | fev/21 | mar/21 | abr/21 | mai/21 | jun/21 | jul/21 | ago/21 | set/21 | out/21 | nov/21 | dez/21 | Total
RJ - Volta Redonda - CRMU MP - 7119356 10.583 | 9.607 | 10.532 | 9.428 | 9.604 | 9.340 | 10.124 | 9.570 | 9.650 | 9.749 | 10.200 | 11.122 | 119.509
Fonte: Sistema de Informages Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2020 a 2022 (até fevereiro) sdo preliminares, com situacdo da
base nacional em 19/04/2022, sujeitos a retificacéo.
Tabela 34 - Quantidade aprovada por Estabelecimento e Ano e més do processamento - Médio Paraiba -
Procedimento realizado: 0301030022 ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL (VEICULO DE
INTERVENC}AO RAPIDA), 0301030090 SAMU 192: ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL
REALIZADO PELA EQUIPE DA UNIDADE DE SUPORTE AVANCADO DE VIDA, 0301030103
SAMU 192: ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL REALIZADO PELA EQUIPE DE
SUPORTE BASICO DE VIDA TERRESTRE, 0301030170 SAMU 192: TRANSPORTE INTER-
HOSPITALAR PELA UNIDADE DE SUPORTE AVANCADO DE VIDA TERRESTRE (USA),
0301030189 SAMU 192: TRANSPORTE INTER-HOSPITALAR PELA UNIDADE DE SUPORTE
BASICO DE VIDA TERRESTRE (USB) - Periodo: 2021
Estabelecimento jan/21 | fev/21 | mar/21 | abr/21 | mai/21 | jun/21 | jul/21 | ago/21 | set/21 | out/21 | nov/21 | dez/21 | Total
RJ - Barra Mansa - SAMU BM USA - 7146256 386 | 320 | 394 | 422 | 430 | 390 | 384 | 374 | 388 | 388 | 374 | 428 | 4678
RJ - Barra Mansa - SAMU BM USB - 7143524 255 | 199 | 219 | 214 | 236 | 213 | 230 | 219 | 198 | 241 | 246 | 234 | 2.704
RJ - Barra do Pirai - SAMU 192 SAV - 7230737 - 113 | 150 | 146 | 158 | 114 | 124 | 130 | 165 | 143 | 173 | 172 | 1.588
RJ - Barra do Pirai - SAMU 192 SBV - 7230729 - 184 | 187 | 244 | 202 | 164 | 185 | 209 | 204 | 227 | 207 | 209 | 2.222
R - Itatiaia - USB DE ITATIAIA - 7145918 138 118 137 153 112 116 144 123 129 118 135 131 | 1.554
RI - Pinheiral - SAMU PINHEIRAL - 7235151 131 94 - - - - 138 | 120 | 138 | 125 | 137 | 179 | 1.062
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RI - Pirai - SAMU PIRAI USA - 7235445 102 | 110 | 150 88 120 82 72 124 | 100 | 88 110 | 130 | 1.276
RJ - Pirai - SAMIU PIRAI USB - 7235232 68 56 57 62 64 69 55 67 82 68 66 81 | 795
RJ - Porto Real - SAMU PORTO REAL- 7231148 | 97 62 73 110 - 99 90 87 114 65 87 92 976
RJ - Quatis - SAMU 192 QUATIS - 7230419 44 46 47 63 40 57 39 48 61 - 58 52 555
RJ - Resende - SAMU RESENDE USA - 7241763 | 280 | 214 | 302 | 270 | 286 | 276 | 252 | 272 | 254 | 268 | 238 | 242 | 3.154
RJ - Resende - SAMU RESENDE USB - 7241739 | 172 | 137 | 139 | 218 | 225 | 191 | 182 | 231 | 193 | 225 | 207 | 237 | 2.357
RI - Rio Claro - SAMU RC UBS - 7205554 22 30 36 37 39 45 45 34 38 - 28 34 388
RJ - Rio Claro - SAMU RC USA - 7205597 58 78 110 | 120 86 80 70 108 | 104 | 114 98 108 | 1.134
RI - Rio das Flores - SAMU - 7233833 23 16 16 17 31 23 25 33 69 253
RJ- Valenca - SAMU VALENCA USA - 7241844 | 164 | 138 | 200 | 220 | 254 | 196 | 220 | 224 | 202 | 182 | 218 | 224 | 2.442
RJ- Valenga - SAMU VALENCA USB - 7237871 | 125 | 110 | 164 | 124 | 115 | 128 | 154 | 142 | 160 | 133 | 149 | 172 | 1676
RJ - Volta Redonda - SAMU VR USA - 7123183 | 578 | 460 | 562 | 444 | 550 | 474 | 48 | 526 | 500 | 550 | 554 | 574 | 6.258
RJ - Volta Redonda - SAMU VR USB 2 - 7123191 | 297 | 274 | 338 | 281 | 304 | 303 | 341 | 341 | 315 | 347 | 348 | 360 | 3.849
RJ - Volta Redonda - SAMU VR USB I - 7123205 | 324 | 277 | 317 | 347 | 314 | 292 | 307 | 325 | 320 | 365 | 298 | 364 | 3.850

3.264 | 3.036 | 3.598 | 3.580 | 3.566 | 3.312 | 3.543 | 3.704 | 3.665 | 3.647 | 3.764 | 4.092 |42.771

Total

Fonte: Sistema de Informag6es Ambulatoriais do SUS - SIA/SUS. Dados de 2020 a 2022 (até fevereiro) sdo preliminares, com situacdo da
base nacional em 19/04/2022, sujeitos a retificacéo.

Verificamos nas tabelas acima o grande numero de atendimento realizados pelo
SAMU, tanto no seu componente Central de Regulacdo, que revela um namero significativo
de atendimentos concluidos por telefone, quanto um grande numero de atendimentos
realizados através das ambuléncias, denotando uma incorporagdo do servico ao quotidiano da
populacdo. Ao se observar o nimero de atendimento pelos meses no decorrer do ano ndo se
verifica nenhum efeito de sazonalidade, ou seja, 0s nUmeros se situam perto da média durante

todo o periodo observado.

Bases SAMU nos municipios - Nos termos da Deliberacdo CIB RJ n° 6.562 de 07 de outubro
de 2021 os municipios estdo reformando e/ou construindo novas instalacbes de bases do
SAMU, para adequacdo as normas.

Tabela 35 - Distribuicdo geogréafica das bases do SAMU 192, regido Médio Paraiba -
ERJ.

MUNICIPIO BASE 1 BASE 2 BASE 3
Barra do Pirai Anexo & Santa Casa - Bairro Califérnia .
Bairro Centro.
Barra Mansa Parq_ue da ClQade — Bairro Parque da Cidade — )
Jardim Boa Vista. . .
Bairro Jardim Boa
Vista.

Itatiaia /Anexo ao Hospital de
Itatiaia — Bairro Jandim
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Itatiaia.
Pinheiral /Anexo ao Hospital de| _ ;
Pinheiral — Bairro Centro
Pirai Centro — Anexo ao Hosp, ; ix
Flavio Leal — Bairro Bairro Varjao.
Centro.
Porto Real /Anexo ao Hospital de _ .
Porto Real — Bairro Novo
Horizonte.
Quatis Anexo ao Hospital de i )
Quatis — Bairro Centro.
Resende Bairro Paraiso Engenheiro*
Passos
Rio Claro PthXImO a0 I_—|osp|tal _de Proximo a Unidade de -
Rio Claro — Bairro Guarita , .
Salde de Lidice.
Rio das Flores lAnexo ao Hospital de Rio _ .
das Flores — Bairro
Ingleses.
Valenca E;?:)S'Irang Bai?r% Cer']':?gp'talProximo ao Prox. Hospital de Sta.
" |Hospital Escola Isabel — distrito de Sta.
- Bairro Centro. Isabel*
\Volta Redonda Bairro Vila Santa Cecilia Bairro Retiro i

Fonte: CISMEPA / SAMU, 2022; CIR/MP. * base nova, em processo de habilitagdo, face a necessidade
demonstrada pelo respectivo municipio.

¢ - Unidades de Pronto Atendimento

A regido do Médio Paraiba possui atualmente 04 (quatro) UPAsem funcionamento
(Barra Mansa, Resende, Valenca eVolta Redonda), sendo trés habilitadas e qualificadas e a de
Valenca funcionando como proprio estadual.A insercdo destas UPAs na rede foi justificada
pelo quantitativo populacional existente,fluxomigratério da regido e pelo perfil de morbidade

ambulatorial e hospitalar.

O municipio de Valenca possui uma populagdo propria de 77.202habitantese uma
populacdo referenciada de Rio das Flores (9.401), de municipios da regido Centro Sul, do
Estado de Minas Gerais (Rio Preto), além de outros, alcancando o limite minimo previsto nas
normas ministeriais de 100.001 habitantes. Com esses nimeros entendeu a SES de instituir
uma UPA propria Estadual nesse municipio, para posterior discussdo em relacdo ao seu

financiamento e descentralizagéo.

O municipio de Resende possui uma populagdo prépria de 133.244 habitantes e uma
populacéo referenciada de Itatiaia, Porto Real e Quatis (67.128), municipios de outras regides

69



iz
0

uuuuuuuuuuuuuuu

RIO DE JANEIRO

do Estado do Rio e do Estado de Minas Gerais e Sdo Paulo (Bananal, Arapei, Cruzeiro,
Queluz, Séo Jose do Barreiro, Bocaina de Minas, Passa Vinte) alcangando o limite minimo
previsto nas normas ministeriais de 200.001 habitantes.

Quadro 06 — Unidades de Pronto Atendimento- Habilitagdo e Qualificagéo:

Habilita¢&o:* UPA ja habilitada.

ANO MUNICIPIO CNES Opcéo de custeio Normativa
2011 Barra Mansa 01* 6042619 VIII PT 1592/2011
2012 Resende* 6870066 VIII PT 2874/2010, PT
1413/2012 e PT
SAS 843/2012
2011 Volta Redonda 01* 6272320 VI PT 1592/2011, PT
SAS 910/2011
2022 Valenca 3032175 V - Ampliada -

Quialificacdo:* UPA ja qualificada.

ANO MUNICIPIO CNES Opcéo de Qualificacdo Normativa
PT 2908/2012
*
2012 Barra Mansa 01 6042619 Porte 11 | PT 557/2014
2012 Resende* 6870066 VI PT 1012/2013
2013 Volta Redonda 01* 6272320 Porte Il PT 1352/2013
2022 Valenca 3032175 V - Ampliada -

d-Salas de Estabilizagéo.

A Sala de Estabilizacdo € um equipamento estratégico para RUE, por se tratar de um
ambiente para estabilizacdo de pacientes criticos e/ou graves, com condi¢cdes de garantir
assisténcia 24 horas, vinculado a um equipamento de salde, articulado e conectado aos outros
niveis de atencdo, para posterior encaminhamento a rede de atencdo a salde pela Central de
Regulacdo das urgéncias ou NIR. Paciente critico/grave é aquele que se encontra em risco
iminente de perder a vida ou a funcdo de 6rgdo/sistema do corpo humano, bem como aquele
em fragil condigdo clinica decorrente de trauma ou outras condigdes relacionadas aos
processos que requeiram cuidado imediato clinico, cirdrgico, gineco-obstétrico ou em saude

mental.

Quadro 07 - Distribuicdo das Salas de Estabilizacdo nos municipios da Regido Médio Paraiba e valor de
custeio previsto*.

70



iz
0

uuuuuuuuuuuuuuu

RIO DE JANEIRO

Municipio Salas de Estabilizacdo | Valor de custeio mensal previsto | Valor de custeio anual previsto
Itatiaia 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
Quiatis 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
Pinheiral 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
Pirai 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
Porto Real 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
Rio Claro 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00
Rio das Flores 01 R$ 25.000,00 R$ 300.000,00

Fonte: CISMEPA; CIR/MP SES/RJ. * o custeio nao foi efetivado.

Os municipios de menor porte mantém uma Sala de Estabilizacdo destinada aos
pacientes mais graves, de acordo com as normas vigentes, o que da suporte ao socorro destes
usuarios, seja diretamente nas unidades ou apoio ao socorro imediato realizado pelo SAMU,

por proximidade, nos casos necessarios.

Entretanto, é importante destacar que muito embora essa politica de apoio aos
municipios de menor porte, visando um adequado suporte ao socorro dos casos mais graves

tivesse previsto recursos de custeio, esses efetivamente nunca foram transferidos.

e -Grades de hospitais de referéncia regional com perfil assistencial.

Aqui é importante destacar que todos os municipios da regido possuem portas de
entrada de urgéncia e emergéncia destinadas a prestar socorro aos usuarios, mas em grau
variado de capacidade e porte de intervencao, tendo sido pactuado duas grades de referéncia
entre 0s municipios de acordo com a necessidade do usuario. Uma grade destinada ao SAMU
e sua tomada de decisdo pela Central de Regulacdo, e outra destinada aos
hospitais/emergéncias via NIR — Nucleo Interno de Regulagédo, para os casos de pacientes ja
estabilizados nas suas instituigdes.

As grades de referéncia, embora parecidas, guardam diferencas que foram
consideradas para uma decisdo imediata da Central de Regulacdo de Urgéncia e Emergéncia,

conforme demonstrado a sequir.
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Secrtaris e Sadde

Grade de referéncia utilizada pela Central de Regulacéo de Urgéncia e Emergéncia — SAMU Médio Paraiba - ERJ.

REFERENCIAS DE URGENCIAS E EMERGENCIAS PARA OS MUNICIPIOS DO MEDIO PARAIBA

A A BARRA | BARRA DO ~ PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | FLORES | REDONDA VALENCA
HospMun Hos
Santa C Caridade HospMun Hospital H.S. HSJB HospMun Santa EscolapLG HSJB Hosp. Escola
Casade | SantaRitaB. | H.S. Gregori | Flavio Leal Gregori Santa Casa de M. de BM | H.S. Gregori | Casade - LG Jannuzzi
S . VR Jannuzzi VR
M. de BM do Pirai EmergResen Pirai Emerg EmergResen | M. de BM Valenca
Valenca
Resende
1. Politraumatismo com
possibilidade de 22 | HSIB HSJB Santa Casa HSJB Sggt,f‘ﬂcgza Santa Casa de HB VR Sjgt,‘;"ﬂcgza HSJB HSJB | Santa Casa HSJB
hemorrogia interna Ref VR VR de M. de BM VR BM M. de BM Resende VR VR de M. de BM VR
C HospEsc
3 | Caridade | SantaCasa Hsig | HospEscola |y ,qe | Hosp Escola HSJB LG Santa HMMR | Santacasa
. LG Jannuzzi LG Jannuzzi | HospMunH.S.GregResen . | Casade de M. de
Ref | Santa Rita | de M. de BM VR VR VR Jannuzzi VR
S Valenga Valenga M. de BM BM
B. do Pirai Valenca
Santa C Caridade . Hosp i'tal HGDLP Hospital
- HMDMMB Hospital HGMSFA HMPAGB . x - Municipal HMNSP - HMMR .
Casade | Santa Rita B. . L A, Hospital Sao Lucas Quatis . . Rio das Escola Luiz
o Itatiaia Flavio Leal | Porto Real Pinheiral Henrique S. | Rio Claro VR -
M. de BM do Pirai . Flores G. Jannuzzi
Gregori
Hospital Hospital Hosp
2| HsB HSJB Municipal HSIB | Municipal HSJB SantaCasa | Santa | poonl) G| HSIB HSJB
2. Choque hipovolémico . - Santa Casa de M. de BM de M. de Casa de -
Ref VR VR Henrique S. VR Henrique VR Jannuzzi VR VR
. . Resende M. de BM
Gregori S. Gregori Valenca
Casade | Hosp EsLG Hosp Escola | Santa Casa Santa Casa
a
3 | Caridade Jannuzzi Santa Casa 1) g jannuzzi | de M. de | Sona Casa de HSJB VR HSJB HSJB HSJB Santa Casa de M. de
Ref . de M. de BM M. de BM VR VR VR de M. de BM
Santa Rita Valenca Valencga BM BM
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I N BARRA | BARRA DO - PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
Santa C Caridade HMDMMB Hospital HGMSFA HMPAGB . ~ Municipa| HMNSP . HSJB Hospitaj
- . L S Hospital Sao Lucas ! . Rio das .
Casade | Santa Rita B. Itatiaia Flavio Leal | Porto Real Pinheiral Henrique S. Rio Claro Flores VR Escola Luiz
M. de BM do Pirai Gregori G. Jannuzzi
3. Traumatismo cranio Hospital
Ly Santa Casa Santa Casa Santa
a
encefalico ¢/ Glasgow | 2 HSJB HSJB Santa Casa HSJB de M. de HSJB Santa Casa de M. de BM de M. de Casa de Escola HMMR HSJB
entre 3e 15 Ref VR VR de M. de BM VR Luiz G. VR
- BM Resende M. de BM .
leve/moderado/grave Jannuzzi
3 Cca"*rfg: dee Santa Casa HSJB E;gf;"lt_"ﬂiz HSIB | SantaCasade | o1 VR HSJB HSJB HSJB | SantaCasa Sggt&nga
Ref .~ | de M. de BM VR : VR M. de BM VR VR VR de M. de BM :
Santa Rita G. Jannuzzi BM
) Hospital
Santa | CCaridade | HMDMMB |- Hospital | HGMSFA | 155G Hospital Séo Lucas | Municipal | yynsp | HGDLP | HSIB Hospital
Casade | SantaRitaB. Itatiaia Flavio Leal | Porto Real Henrique S. Escola Luiz
. M. de BM do Pirai Gregori G. Jannuzzi
4 . Grandes queimados
*HTO BAIXADA (8
- i 22 HTO HTO HTO HTO HTO . . HTO HTO HTO HTO HTO
leitos p/_t,od_o Estado); Ref | Baixada Baixada Baixada Baixada Baixada HTO Baixada HTO Baixada Baixada Baixada Baixada Baixada Baixada
CTQ pediatrico Hosp do
Andarafi
3 CTQ . . . CTQ . . CTQ CTQ CTQ CTQ CTQ
Ref | Andarai CTQ Andarai | CTQ Andarai | CTQ Andarai Andarai CTQ Andaral CTQ Andaral Andarai Andarai Andarai Andarai Andarai
N R BARRA | BARRA DO < PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
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Santa C Caridade l\?t?rfirzzlitaél Hospital I\Tl?r?irzzlitaél I\Tl?r?iilitaz:ﬂ Santa HEc;s(:pglt:I Hospital
Casade | Santa Rita B. lcip s p CIp HSJB Santa Casa de M. de BM lcip Casa de . HSJB Escola Luiz
o Henrique S. | Flavio Leal | Henrique Henrique S. Luiz G. -
M. de BM do Pirai . . . M. de BM . G. Jannuzzi
Gregori S. Gregori Gregori Jannuzzi
Santa Casa
28 Santa Casa Santa Casa de HMMR
5. Fratura Exposta Ref HSJB HSJB de M. de BM HSJB HSJB M. de BM HSJB de M. de HSJB HSJB VR HSJB
Resende
. . Hospital
Casa de Hospital Santa Casa Hospital . - Santa Santa Casa
a
Rsef Caridade dsa'\r}lta dgaéi/l HSJB Escola Luiz | de M.de | Escola Luiz G. ::nsﬁltslel\sﬂug'rg'p:rli HSJB |_Eji(:ZOIGa Casa de dga,\r/llta diaBsiﬂ de M. de
Santa Rita ' G. Jannuzzi BM Jannuzzi que . Lreg | M. de BM ' BM
Jannuzzi
Santa C Caridade Hospital ,\m:ﬁ: |ita;| Santa HEOSSCF:)IIt;iI Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB 105p HGMSFA HSJB Santa Casa de M. de BM licip Casa de . HSJB Escola Luiz
L Flavio Leal Henrique S. Luiz G. -
M. de BM do Pirai . M. de BM . G. Jannuzzi
Gregori Jannuzzi
. Hospital
Hospital Loy Santa Casa
x 28 . Municipal Santa Casa de Santa Casa Santa Casa
6 .Lesdo Vascular Ref HSJB Escola LUIZ_ Henrigue S, HSJB de M. de M. de BM HSJB de M. de BM HSJB HSJB de M. de BM HSJB
G. Jannuzzi . BM
Gregori
Hospital . Hospital .
Hospital . . Santa Hospital Santa Casa
a
& | Escola HSJB SantaCasa | SantaCasa | poia | Eeegla yjz g, | HOSPItal Bscola Luiz G, HSJB Escola | ~ocade | EscolaLuiz | de M. de
Ref | Luiz G. de M. de BM | de M. de BM - Jannuzzi Luiz G. .
. Jannuzzi . | M.de BM | G.Jannuzzi BM
Jannuzzi Jannuzzi
I N BARRA | BARRA DO - PORTO RIO RIODAS| VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRA[ ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | FLORES | REDONDA VALENCA
7. Ferimentos . Hospital Hospital Hospital .
Santa C Caridade . L L Hospital
penetrantes (PAF, PAB e Casade | SantaRitaB.| HMDMMmB | _Hospital | Municipal HSJB Hospital Sdo Lucas Municipal 1\ ngp | ESCOla HSJB | Escola Luiz
outros) de; torax, - Flavio Leal | Henrique Henrique S. Luiz G. -
M. de BM do Pirai . . . G. Jannuzzi
abdomen e coxa S. Gregori Gregori Jannuzzi
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. Hospital
Hospital s Santa Casa . - Santa
a
2 HSJB Escola Luiz Mun_|C|paI HSJB de M. de Santa Casa de Hospltal Munlmpal. Santa Casa Casa de HSJIB Santa Casa HSIB
Ref - | Henrique S. M. de BM Henrique S. Gregori de M. de BM de M. de BM
G. Jannuzzi . BM M. de BM
Gregori
Hospital Hospital Santa Santa Casa
a
8 | Escola HSJB SantaCasa | SantaCasa | pigip | Egeola Luiz G. HSJB HSJB HsiB | Casade | MMR 1 The M. de
Ref | Luiz G. de M. de BM | de M. de BM . VR
. Jannuzzi M. de BM BM
Jannuzzi
Santa C Caridade Hospital I\Z?r?ﬁ: |ita;| Hospital
Casade | SantaRitaB.| HMDMMB FIévic?LeaI HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas Henri UE s HMNSP | HGDLP HSJB Escola Luiz
M. de BM do Pirai gue s. G. Jannuzzi
Gregori
8. Ferimentos
Santa Casa Santa Casa Santa
penetrantes (PAF, PABe | 22 Santa Casa Santa Casa
outros)de: Pescoco e Ref HSJB HSJB de M. de BM HSJB de M. de HSJB Santa Casa de M. de BM de M. de Casa de HSJB de M. de BM HSJB
- BM Resende M. de BM
Crénio
Casa de Hospital Santa Santa Casa
a
Ffef Caridade dial\r/‘lta dgaBs:/l HSIB | Escolaluiz | HSIB Se:\')fa dEaBS:Ade HSJB HSJB HSJB | Casade H'{"/'F\:'R de M. de
Santa Rita ’ G. Jannuzzi ' M. de BM BM
- A BARRA | BARRA DO < PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
. Santa C Caridade Hospital ,\%ﬁﬁ: |ita;| HEOSSC%':;{I Hospital
9. Emergéncias com Casade |SantaRitaB.| HMDMMB 10sp HGMSFA | HMPAGB Hospital S&o Lucas licip HMNSP h HSJB Escola Luiz
resolucéo cirurgica: M. de BM do Pira Flavio Leal Henrique S. Luiz G. G. Jannuzzi
apendicite, Ulcera Gregori Jannuzzi
perfurada, obst. . Hospital
Intestinal, empiema 2 Hospltal_ Municipal Santa Casa Santa Casa Santa HMMR
I | etc HSJB Escola Luiz . HSJB de M. de HSJB Santa Casa de M. de BM de M. de Casa de HSJB HSJB
pleural, etc. Ref - | Henrique S. VR
G. Jannuzzi Gregori BM Resende M. de BM
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‘Secretaria ce Saide

Hospital Santa Santa Casa
32 Escola Santa Casa Santa Casa Santa Casa de Santa Casa
Ref | LuizG. HSB | 4eM.deBM |deM.deBm | 9B M. de BM HSJB HSJB HSIB | Casade |y qepp | deM-de
. M. de BM BM
Jannuzzi
A o BARRA | BARRA DO - PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | FLORES | REDONDA VALENCA
Santa C Caridade Hospital I\TJ::E: |ita;| Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB "0sP HGMSFA HMPAGB Hospital Séo Lucas lieip HMNSP | HGDLP HSJB Escola Luiz
L Flavio Leal Henrique S. -
M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
Gregori
Hospital Hospital Hospital
L T T Santa Casa Santa
a
10. Hemorragia digestiva | 2¢ | g5 HSJB Municipal HSJB Municipal HSJB SantaCasadeM.deBM | deM.de | Casade | £°00 HMMR HSJB
ou hemoptise macica | Ref Henrique S. Henrique Luiz G. VR
. . Resende M. de BM .
Gregori S. Gregori Jannuzzi
Casa de Hospital Hospital Santa Casa Santa Casa
a
- | Caridade | EscolaLuiz | S22 | Escola Luiz | deM.de | S Co e HSJB HSJB HSIB | HSIB | SAAEER e de
Santa Rita | G. Jannuzzi ' G. Jannuzzi BM ' ) BM
Santa C Caridade Hospital ,\TL?SE: 'ita;| Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB 10sP HGMSFA HMPAGB Hospital Séo Lucas lictp HMNSP | HGDLP HSJB Escola Luiz
o Flavio Leal Henrique S. :
. M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
11. Acidente Vascular Gregori
encefalico hemorragico Hospital
28 Santa Casa Santa Casa Santa Esc%la Santa Casa
HSJB HSJB HSJB de M. de HSJB Santa Casa de M. de BM UPA Casa de . HSJB
Ref de M. de BM Luiz G. |de M.de BM
BM M. de BM Jannuzzi
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Casa de Hospital Santa Casa
a
3 | Caridage | SanaCasa HSJB EscolaLuiz | HsJg | SantaCasade HSJB HSJB HSJB HSIB HMMR de M. de
Ref .| de M. de BM - M. de BM VR
Santa Rita G. Jannuzzi BM
- A BARRA | BARRA DO : PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
Santa C Caridade Hospital I\Z?r?ﬁ: |ita;| Hospital
Casade | SantaRitaB.| HMDMMB FIévic?LeaI HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas Henri UE s HMNSP | HGDLP HSJB Escola Luiz
M. de BM do Pirai que . G. Jannuzzi
Gregori
12. Acidente Vascular Santa Casa Santa Hospital
encefélico isquémico 28 Santa Casa Escola Santa Casa
com indicagdo de Ref HSJB HSJB de M. de BM HSJB de M. de HSJB Santa Casa de M. de BM UPA Casa de LuizG. |de M. de BM HSJB
o BM M. de BM .
trombo6lise* Jannuzzi
Casa de Hospital Santa Casa
a
3 | caridage | Sanacasa HSJB EscolaLuiz | HsJg | SantaCasade HSJB HSJB HSJB HSJB HMMR de M. de
Ref .| de M. de BM - M. de BM VR
Santa Rita G. Jannuzzi BM
Santa C Caridade Hospital I\|/I_|L?r?i€:|itaz:1l Santa Casa Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB 10SP HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas lctp HMNSP | HGDLP Escola Luiz
o Flavio Leal Henrique S. de M. de BM -
M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
Gregori
Santa Casa Santa Hospital Santa Casa
13. 1AM com choque 28 HSJB Santa Casa Santa Casa Santa Casa de M. de Santa Casa de Santa Casa de M. de BM UPA Casa de Escola HMMR de M. de
cardiogénico ou EAP | Ref de M. de BM | de M. de BM | de M. de BM ) M. de BM ' Luiz G. VR )
BM M. de BM - BM
Jannuzzi
3 Casa de Santa Casa Santa
Caridade HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB Casa de HSJB HSJB
Ref - de M. de BM
Santa Rita M. de BM
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A - BARRA | BARRA DO c PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
Santa C Caridade Hospital at?rfﬁzlfail Santa Casa Hospital
Casade | SantaRitaB.| HMDMMB 105p HGMSFA HMPAGB Hospital Sao Lucas leip HMNSP | HGDLP Escola Luiz
L Flavio Leal Henrique S. de M. de BM -
M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
Gregori
Santa Casa Santa Hospital Santa Casa
14. 1AM com contra 28 HSJB Santa Casa | SantaCasa | Santa Casa de M. de Santa Casa de Santa Casa de M. de BM UPA Casa de Escola HMMR de M. de
indicacdo a trombdlise* | Ref de M. de BM | de M. de BM | de M. de BM ) M. de BM ' Luiz G. VR )
BM M. de BM - BM
Jannuzzi
3 | Casade Santa Casa Santa
Caridade HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB Casa de HSJB HSJB
Ref - de M. de BM
Santa Rita M. de BM
Santa C Caridade Hospital I\|/I_|L?r?ipcj:litaa!ﬂ Santa Casa Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB 10sP HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas lctp HMNSP | HGDLP Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. de M. de BM -
M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
Gregori
Santa Casa Santa Hospital Santa Casa
. X nceoy | 22 Santa Casa Santa Casa Santa Casa Santa Casa de Escola HMMR
15. Dissecgdo Adrtica Ref HSJB de M. de BM | de M. de BM | de M. de BM de M. de M. de BM Santa Casa de M. de BM UPA Casa de Luiz G. VR de M. de
BM M. de BM . BM
Jannuzzi
3 | Casa de Santa Casa Santa
Caridade HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB Casa de HSJB HSJB
Ref - de M. de BM
Santa Rita M. de BM
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A - BARRA | BARRA DO c PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
Santa C Caridade Hospital at?rfﬁzlfail Santa Casa Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB 105P HGMSFA | HMPAGB Hospital Sdo Lucas et HMNSP | HGDLP Escola Luiz
L Flavio Leal Henrique S. de M. de BM -
M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
Gregori
Hospital Hospital Hospital
. e e Santa Casa Santa
a
16. Aneurisma de aorta | 2 | o5 HSJB Municipal Hsig | Municipal HSJB SantaCasade M.deBM | deM.de | Casade | E°00 HSJB HSJB
em expansao ou roto Ref Henrique S. Henrique Luiz G.
. . Resende M. de BM .
Gregori S. Gregori Jannuzzi
Casa de Hospital Hospital | Santa Casa Santa Casa
a
o | caridade | EscolaLuiz | S22 682 | EscolaLuiz | deM.de | S0 de HSJB HSJB HsiB | HsIB | TR dem.de
Santa Rita | G. Jannuzzi ’ G. Jannuzzi BM ' BM
Santa C Caridade Hospital I\|/I_|L?r?ipcj:litaa!ﬂ Santa Casa Hospital
Casade | SantaRitaB. | HMDMMB 10sP HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas lctp HMNSP | HGDLP Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. de M. de BM -
M. de BM do Pirai . G. Jannuzzi
Gregori
17. 1AM ou angina Hospital
i ~ Santa Casa Santa Santa Casa
instavel que ndo 28 Santa Casa Santa Casa Santa Casa Santa Casa de Escola HMMR
responde a Ref HSJB de M. de BM | de M. de BM | de M. de BM de M. de M. de BM Santa Casa de M. de BM UPA Casa de Luiz G. VR de M. de
; BM M. de BM . BM
medicamentos Jannuzzi
3 Casa de Santa Casa Santa
Caridade HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB HSJB Casa de HSJB HSJB
Ref - de M. de BM
Santa Rita M. de BM
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N A BARRA | BARRA DO c PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | FLORES | REDONDA VALENCA
(:éng;?]%i C Caridade Hospital Unidade de Unidade de Hospital
mais Santa RitaB. | HMDMMB Flévi(?LeaI HGMSFA HMPAGB Hospital Sao Lucas Saude mais | HMNSP | HGDLP | Salde mais | Escola Luiz
o do Pirai préxima préxima G. Jannuzzi
préxima
18. Patologia infec. c/ 28
isolam. de contato e/ou
RS Ref
respiratorio: Tuberculose
Pulm., varicela,
Meningite
meningocaocica, etc
3&
Ref
Hospital M;c;?r?;;ae:de Hospital Hospital_
. HMDMMB P HGMSFA HMPAGB APMIR APMIR HMNSP HGDLP HSJB Escola Luiz
da Mulher Maria de Flavio Leal -
G. Jannuzzi
Nazareh
Hospital Hospital Hospital
19. Trabalho de Parto | 2° | HSIB | EscolaLuiz | APMIR HSJB APMIR HSJB HGMSFA HoMsFA | Hospital | Escola | Hospital da | Maternidade
Ref - da Mulher | Luiz G. Mulher Maria de
G. Jannuzzi )
Jannuzzi Nazareh
Santa Hospital Hospital
. . . . . .
3 Casa de HSJB Hospital da Maternldade Hospital Hospital da Hospital da Mulher HSJB HSJB HSJIB Matemldade HSJIB
Ref Mulher Maria de da Mulher Mulher Maria de
M. de BM
Nazareh Nazareh
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I N BARRA | BARRA DO - PORTO RIO RIODAS| VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
Hospital Hospital_ . Hospital HEosinJllt:I Hospital.
Escola Luiz APMIR HSJB APMIR HSJB Hospital da Mulher APMIR - HSJB Escola Luiz
da Mulher - da Mulher | Luiz G. -
G. Jannuzzi . G. Jannuzzi
Jannuzzi
20. Descolamento 22 HSJB HSJB Hospital da E::gfgilt_eﬂiz Hospital Hospital da APMIR Hospital da HSJB HSJB Hospital da HSJB
Prematuro de Placenta | Ref Mulher . | da Mulher Mulher Mulher Mulher
G. Jannuzzi
& | apmig | Hospital da HSJB Hospital da |1 Esc?&sﬂ?; G HSJB HSJB APMIR | Hospital | oy g | Hospital da
Ref Mulher Mulher S da Mulher Mulher
Jannuzzi
Hospital .
Santa Casa de Hospital e Municipal HMMR Hospital
Casa de Caridade HMDMMB Lo HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas . HMNSP | HGDLP Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. VR :
M. de BM | Santa Rita . G. Jannuzzi
Gregori
21. Insuficiéncia Renal 2 I\Tl?r?ﬁ: Iita;| ,\Z?r?ﬁ: Iita;| Santa Casa Santa HEOSSC%':;{I Santa Casa
Aguda com indicago de HMDMR | HMDMR neip HMDMR cip HMDMR | SantaCasade M.deBM | deM.de | Casade . HMDMR
s Ref Henrique S. Henrique LuizG. |deM. de BM
dialise ; ] Resende M. de BM .
Gregori S. Gregori Jannuzzi
Casa de Hospital Hospital Santa Casa Santa Casa
a
Ffef Caridade | Escola Luiz dia,\r/‘lta diaBSiA Escola Luiz | de M. de Sa;\')lta d(efa;:/lde HSJB HSJB HSIB | HSIB HSJB de M. de
Santa Rita | G. Jannuzzi ' G. Jannuzzi BM ' BM
N R BARRA | BARRA DO < PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | ELORES | REDONDA VALENCA
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Hospital .
Santa Casa de Hospital . x Municipal HMMR Hospltal_
Casa de Caridade HMDMMB L HGMSFA HMPAGB Hospital Séo Lucas . HMNSP | HGDLP Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. VR -
M. de BM | SantaRita . G. Jannuzzi
Gregori
Hospital Hospital Hospital
s Ly L Santa Casa Santa
a
22, Insuficiéncia Renal | 2° | Lynvip | pvpmr | Municipal 1o pypyg | Municipal - pynve | santaCasade M. deBM | deM.de | Casade | SC01d | SanaCasa b nyp
Cronica Agudizada Ref Henrique S. Henrique Luiz G. | de M. de BM
. . Resende M. de BM .
Gregori S. Gregori Jannuzzi
Casa de Hospital Hospital | Santa Casa Santa Casa
a
| Caridade | Escola Luiz | S22 8% | Escola Luiz | deM.de | S Cos e HSJB HSJB HSIB | HsiB HSJB de M. de
Santa Rita | G. Jannuzzi ’ G. Jannuzzi BM ’ BM
Santa Casa de Hospital ,\m:ﬁ: |ita;| Unidade de Hospital
Casa de Caridade HMDMMB "ooP HGMSFA | HMPAGB Hospital Sdo Lucas el HMNSP | HGDLP | Saude mais | Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. " -
M. de BM | Santa Rita - proxima G. Jannuzzi
Gregori
23. Embolia pulmonar 2 I\Z?r?ﬁ: Iita; |\|/I-|L?r?||[:: Iita; Santa HEOSS&%'ItZI Unidade de Casa de
com Insuficiéncia HMDMR HMDMR lcip HMDMR cip HMDMR Santa Casa de M. de BM UPA Casa de - Saude mais Caridade
L Ref Henrique S. Henrique Luiz G. - .
respiratoria . . M. de BM . proxima Santa Rita
Gregori S. Gregori Jannuzzi
3 Casa de Hospital Santa Casa Casa de Santa Casa Santa Casa de Unidade de
Caridade | Escola Luiz Caridade de M. de HMDMR HMDMR | HMDMR | HMDMR | Salde mais HMDMR
Ref - . | de M. de BM . M. de BM .o
Santa Rita | G. Jannuzzi Santa Rita BM proxima
A A BARRA | BARRA DO : PORTO RIO RIODAS | VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRA[ ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | FLORES | REDONDA VALENCA
ezs?r.a-lr;[l%ug::i?ali %8;?(?0 Santa Cas_)a de Hospital . I\/IHL?r?iF::IitS;I Hospital_
oo . Casa de Caridade HMDMMB Lo HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas . HMNSP | HGDLP HMMR Escola Luiz
hospital identificado com . Flavio Leal Henrique S. -
S . M. de BM Santa Rita . G. Jannuzzi
sobre aviso: Hospital Gregori
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Municipal Henrique S. Hospital Hospital Santa Hospital Casa de
Gregori a ici ici
gori) 2 | yMDMR | HMDMR | Municipal | ypvg | Municial | pve | santa Casa de M. de BM UPA Casade | ESC0 HSJB Caridade
Ref Henrique S. Henrique Luiz G. .
. . M. de BM . Santa Rita
Gregori S. Gregori Jannuzzi
Casa d Hospital Casa d Santa C Unidade de
a asa de ospita asa de anta Casa . -
Ffef Caridade | Escola Luiz dgal\r/‘lta dgaBS:A Caridade | de M. de S?\r/‘lta diaBS:Ade HMDMR HMDMR | HMDMR | HMDMR | S340€Mais | ynye
Santa Rita | G. Jannuzzi ' Santa Rita BM ' proxima
Santa Casa de Hospital I\Z?r?ﬁ: |ita;| Hospital
Casa de Caridade HMDMMB FIévic?LeaI HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas Henri UE s HMNSP | HGDLP | HNSG-VR | Escola Luiz
M. de BM | SantaRita gue . G. Jannuzzi
Gregori
Hospital Hospital
. e Casa de . Santa Casa de
. S 28 CAIS Hospital Municipal - Hospital CAIS Escola Santa Casa -
25. Crise psiquidtrica Ref | Aterrado | Flavio Leal | Henrique S. Candade Séo Lucas Aterrado HGMSFA HMDMMB | Casa de LuizG. |de M. de BM Carldao_le
. Santa Rita M. de BM . Santa Rita
Gregori Jannuzzi
Hospital Casa de
. . L .
3 | Hospital CAIS HGMSFA | HMPAGB | Municipal | Hospital = o cocadem. deBM | HomsFA | CAS | Caridade | HMPAGB | HGDLP
Ref | S8o Lucas | Aterrado Henrique Flavio Leal Aterrado .
. Santa Rita
S. Gregori
A A - BARRA | BARRA DO / PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA PIRAI ITATIAIA PIRAI REAL PINHEIRAL QUATIS RESENDE CLARO | FLORES | REDONDA VALENCA
Santa Casa de Hospital ,\7555: |ita;| Hospital
26. UTI Pediétrica Casa de Caridade HMDMMB 10sP HGMSFA HMPAGB Hospital S&o Lucas lictp HMNSP | HGDLP HMMR Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. -
M. de BM | SantaRita Gregori G. Jannuzzi
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z inipal umipal saacasa | santa | 'l
HSJB HSJB . HSJB : HSJB Santa Casa de M. de BM de M. de Casa de . HRZA HSJB
Ref Henrique S. Henrique Luiz G.
. . Resende M. de BM .
Gregori S. Gregori Jannuzzi
Santa Casa de Hospital I\th)rfﬁz Iita;| Hospital
Casa de Caridade HMDMMB 10Sp HGMSFA HMPAGB Hospital Séo Lucas lctp HMNSP | HGDLP HMMR Escola Luiz
. Flavio Leal Henrique S. -
M. de BM | SantaRita . G. Jannuzzi
Gregori
27. UTI Adulto Hospital Hospital Hospital
20 Ml?r?ﬁ:li;?al ML?r?in:liSal santaCasa | Santa | 'EO
HSJB HSJB - HSJB - HSJB Santa Casa de M. de BM de M. de Casa de - HSJB HSJB
Ref Henrique S. Henrique Resende M. de BM Luiz G.
Gregori S. Gregori ' Jannuzzi

* 01 - Casa de Caridade Santa Rita = Santa Casa de Barra do Pirai. * 02 - Hospital Municipal Henrique S. Gregori = Hospital de Emergéncia de Resende. * 03 - HSJB = Hospital Sdo Jodo Batista de Volta Redonda. *
04 - HMMR = Hospital Municipal Munir Raful de Volta Redonda. * 05 - HMDMMB = Hospital Municipal Dr. Manoel Martins de Barros em ltatiaia. *06 - HGMSFA = Hospital Geral e Maternitade S&o Francisco de
Assis de Porto Real. * 07 - HMPAGB = Hospital Municipal Prefeito Aurelino Gongalves Barbosa de Pinheiral. * 08 - Hospital S&o Lucas = Hospital de Quatis. * 09 - HMNSP = Hospital Municipal Nossa Senhora da

Piedade de Rio Claro. * 10 - HGDLP = Hospital Geral Dr. Luis Pinto de Rio das Flores. * 11 - Hospital da Mulher = Hospital e Maternidade Teresa Sacchi de Moura de Barra Mansa
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Grade de referéncia utilizada pelo NIR — Nucleo de Regulacdo Interna das unidades de satde dos municipios.

REFERENCIAS DAS ESPECIALIDADES DA PPI DOS MUNICIPIOS DO MEDIO PARAIBA

A A BARRA BARRA c PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAT ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | FLORES VALENCA REDONDA
. Barra Barra do Volta e Volta Volta Volta Volta
1. Bucomaxilo Mansa Pirai Redonda Volta Redonda Pirai Porto Real Redonda Resende Redonda Redonda Valenca Redonda
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28 Barra Mansa valenca Volta Volta Barra Barra Barra
Ref ¢ Redonda Redonda Mansa Mansa Mansa
& Valenca Barra Mansa Resende Barra Valenca Valenca Valenca
Ref ¢ Mansa ¢ ¢ ¢
Barra Barra do - L . . Rio das Volta
Mansa Pirai Itatiaia Volta Redonda Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Flores Valenca Redonda
. . 22 Resende - Resende - Barra Rio de Barra Volta
2. Cardiologia MC Ref | pediétrica pediatrica Itaperuna Mansa Resende Resende janeiro Mansa Valenga Redonda
. i . .
£ Itaperuna Barra Mansa Res?nd.e Volta Rio ple .R'O _de Barra Mansa | Resende Resende
Ref pediétrica Redonda Janeiro janeiro
N o BARRA BARRA - PORTO RIO R10O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | FLORES VALENCA REDONDA
Barra \/assouras Volta Barra Mansa Barra Barra Barra Barra Mansa Barra Barra Barra Mansa Volta
Mansa Redonda Mansa Mansa Mansa Mansa Mansa Redonda
3. Cardiologia
Intervencionista
28 Rio de Rio de Rio de . N Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
- - . Rio de janeiro S o o o S o o o
Ref Janeiro Janeiro Janeiro janeiro janeiro janeiro janeiro janeiro janeiro janeiro janeiro
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Ref
Barra Barra Barra Barra Barra Barra Volta
Mansa Vassouras | Barra Mansa | Barra Mansa Mansa Mansa Mansa Barra Mansa Mansa Mansa Barra Mansa Redonda
4. Cirurgia 28 Rio de Rio de Rio de Rio de Janeiro Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
Cardiovascular Ref Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro janeiro
3a
Ref
a . BARRA BARRA - PORTO RIO R1O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | FLORES VALENCA REDONDA
Barra Barra Barra Mansa | Barra Mansa Barra Barra Barra Barra Mansa Barra Barra Barra Mansa | Barra Mansa
Mansa Mansa Mansa Mansa Mansa Mansa Mansa
5. Cirurgia Endovascular
28 Rio de Rio de Rio de . . Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
. . . Rio de Janeiro . . . . . . . .
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro
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3a
Ref
Barra Volta Volta Barra Barra Volta Barra Volta
Mansa Vassouras Redonda Volta Redonda Redonda Mansa Mansa Barra Mansa Redonda Mansa Valenca Redonda
6. Cirurgia VVascular 22 Rio de Rio de Rio de Rio de ianeiro Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Barra Mansa Rio de
' g Ref Janeiro Janeiro janeiro J janeiro Janeiro Janeiro Janeiro janeiro Janeiro janeiro
3a
Ref
N L BARRA BARRA - PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | ELORES VALENCA REDONDA
Vassouras | Vassouras Vassouras Vassouras Vassouras | Vassouras | Vassouras Vassouras | Vassouras | Vassouras Vassouras Vassouras
7. Cardio Estudo
Eletrofisiolégico
28 Rio de Rio de Rio de ; : Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
. . . Rio de Janeiro X X . . . . . .
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro
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3a
Ref
Barra Barra fjo Itatiaia Volta Redonda Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Rio das Valenga Volta
Mansa Pirai Flores Redonda
8. Ciruraia Geral 22 Volta Volta Volta Rio de Janeiro Rio de Volta Resende Rio de Volta valenca Rio de Rio de
' 9 Ref | Redonda Redonda Redonda Janeiro Redonda Janeiro Redonda ¢ Janeiro Janeiro
32 Rio de Rio de Rio de Rio de Volta Rio de Rio de
Ref janeiro janeiro janeiro janeiro Redonda Janeiro Janeiro
Barra Barra do - L . . . Rio das Volta
Mansa Pirai Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Flores Valenca Redonda
9. Clinica Geral 28 Rio de Rio de Rio de Rio de ianeiro Volta Rio de Resende Rio de Volta Valenca Rio de Rio de
' Ref Janeiro Janeiro Janeiro J Redonda Janeiro Janeiro Redonda ¢ Janeiro Janeiro
3 Rio de Barra Rio de Rio de
Ref janeiro Mansa Janeiro Janeiro
N o BARRA BARRA - PORTO RIO R1O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA DO PIRAI ITATIAIA PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS RESENDE CLARO FLORES VALENCA REDONDA
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Barra Barra do Barra do . . Barra do Barra do Barra do Barra do Volta
Mansa Pirai Pirai Barra do Piraf Piral Pirai Resende Pirai Pirai Piral Redonda
. 28 Barra do Barra do Barra do Barra do
10. Cronicos Ref Pirai Pirai Pirai Pirai
3&
Ref
Barra Barra do - . . . . Volta
Mansa Pirai Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro | Valenca Valenca Redonda
. 22 Rio de Volta
11. Dermatologia Ref Resende Janeiro Redonda
3a
Ref
N A BARRA BARRA - PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | FLORES VALENCA REDONDA
. . Volta Barra do Volta L Volta Volta Volta Volta Volta
12. Endocrinologia Redonda Pirai Redonda Volta Redonda Piral Redonda Redonda Resende Redonda Redonda Valenca Redonda
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28 Rio de Rio de Rio de Rio de Janeiro Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro
3a
Ref
Barra Barra glo Itatiaia Volta Redonda Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Rio das Valenga Volta
Mansa Pirai Flores Redonda
; 22 Volta Volta Volta . - Rio de Volta Rio de Volta Volta Rio de
13. Gastroenterologia . ) -
g Ref | Redonda Redonda Redonda Rio de Janeiro Janeiro Redonda Resende Janeiro Redonda Valenga Redonda Janeiro
32 Rio de Rio de Rio de Volta Rio de Volta Volta Rio de Rio de Rio de
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Redonda janeiro Redonda Redonda Janeiro Janeiro Janeiro
Barra Bar_r a go Itatiaia Volta Redonda Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Rio das Valenca Volta
Mansa Pirai Flores Redonda
. . 22 . . Volta Rio de Volta Volta
14. Ginecologia Ref Resende Rio de Janeiro Redonda Resende Janeiro Redonda Redonda
3&
Barra Mansa Porto Real
Ref
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o A BARRA BARRA . PORTO RIO RI1O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | ELORES VALENCA REDONDA
Rio de Barra do Rio de Rio de Janeiro Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de vValenca Rio de
Janeiro Pirai Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro ¢ Janeiro
. 22 Rio de Rio de
15. Hansenologia Ref Janeiro Janeiro
3a
Ref
Rio _de Bar.r a glo Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real | Resende Resende Rio Claro Rio das Valenga Volta
Janeiro Pirai Flores Redonda
16. Hematologia 28 Barra Rio de Rio de Rio de Janeiro Rio de Rio de Quatis Rio de Volta Rio de
: 9 Ref Mansa Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Redonda Janeiro
38 Volta
Ref Redonda
N o BARRA BARRA - PORTO RIO R1O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA DO PIRAI ITATIAIA PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS RESENDE CLARO FLORES VALENCA REDONDA
. . Barra Barra do . L . . . Rio das Volta
17. Nefrologia/Urologia Mansa Pirai Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Flores Valenca Redonda

92




@

uuuuuuuu

EsTano

RIO PE .IA]’«IEIRO
28 Volta Rio de Volta
Ref Resende Resende Volta Redonda Redonda Resende Janeiro Redonda Valenca
32 Volta Rio de Rio de
Ref Redonda Janeiro Valenca Janeiro
Barra Barra do S Volta Volta Volta
Mansa Pirai Resende Pinheiral Redonda Resende Resende Resende Redonda Valenca Valenca Redonda
. 22 Rio de Volta
18. Neonatologia Ref Janeiro Redonda
3a
Ref
Barra Barra do Volta Volta Redonda Volta Volta Volta Resende Volta Volta Volta Volta
Mansa Pirai Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda
: ; 28 Volta Volta Rio de . . Rio de Rio de Rio de Volta Barra Rio de Rio de .
19. Neurocirurgia
g Ref | Redonda Redonda Janeiro Rio de Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Redonda Mansa Janeiro Janeiro Petropolis
e . Rio de . . Barra Barra Rio de . . Rio de
Ref Petropolis Janeiro Barra Mansa Petropolis Petropolis Mansa Mansa Barra Mansa Janeiro Petropolis | Petropolis Janeiro
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N - BARRA BARRA " PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | ELORES VALENCA REDONDA
Barra Bar_r a fjo Itatiaia Volta Redonda Pirai Porto Real | Resende Resende Rio Claro Rio das Valenga Volta
Mansa Pirai Flores Redonda
20. N logi 28 ltaberuna Barra Volta Valenca Volta Volta Quatis Volta Barra valenca Volta Itaperuna
- Neurologla Ref P Mansa Redonda ¢ Redonda | Redonda Redonda Mansa ¢ Redonda P
3 Volta Barra Rio de Barra Volta Volta
Ref Redonda Barra Mansa | Barra Mansa Mansa Janeiro Mansa Itaperuna Redonda Redonda Barra Mansa | Barra Mansa
Barra Bar_r a fjo Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real | Resende Resende Rio Claro | Valenca Valenca Volta
Mansa Pirai Redonda
. 22
21. Obstetrica Resende Porto Real
Ref
& .
Ref Quiatis
N A BARRA BARRA M PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA DO PIRAI ITATIAIA PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO FLORES VALENCA REDONDA
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L . L . L . . . L . Volta
Niteroi Pirai Pirai Pirai Pirai Pirai Pirai Pirai Pirai Pirai Valenca Redonda
. a 1 H
22. Oftalmologia 2 Barra do Niteroi Barra do Barra do Piraf Niteroi Niteroi Niteroi Rio de Niteroi Niteroi Niteroi Rio de
Ref Pirai Pirai Janeiro Janeiro
& Barra Barra do Niteroi Niteroi Rio de Rio de Barra do Niteroi Barra do Barra do Barra do Niteroi
Ref Mansa Pirai Janeiro Janeiro Pirai Pirai Pirai Pirai
Rio de Volta Volta Pinheiral Volta Volta Volta Volta Volta Volta vValenca Volta
Janeiro Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda ¢ Redonda
. 28 Barra Rio de Rio de . . Rio de Rio de Rio de - Rio de Volta Rio de
23. Oncologia Ref Mansa Janeiro Janeiro Rio de Janeiro Janeiro | "o Real Janeiro Janeiro Pirai Janeiro Redonda Janeiro
32 Rio de Rio de Rio de
Ref Itaperuna Itaperuna Itaperuna Volta Redonda | Itaperuna Janeiro Itaperuna Itaperuna Janeiro Valenca Janeiro Itaperuna
Barra Barra do L Barra Barra Volta
Mansa Pirai Resende Volta Redonda Pirai Resende Mansa Resende Mansa Valenca Valenca Redonda
24. Ortopedia
28 Volta Barra Paraiba do Volta Rio de Volta
Ref | Redonda Mansa Barra Mansa | Barra Mansa sul Porto Real | Porto Real | Barra Mansa Redonda Janeiro Redonda Barra Mansa
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32 Rio de Volta Volta . . Volta Barra Paraiba do Rio de Barra Rio de Rio de
Ref Janeiro Redonda Redonda Rio de Janeiro Redonda Mansa Resende Sul Janeiro Mansa Janeiro Janeiro
o o BARRA BARRA . PORTO RIO RI1O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | FLORES VALENCA REDONDA
Barra Volta Volta L Volta Volta Volta Volta Volta
Mansa Redonda Redonda Volta Redonda Pirai Porto Real Redonda Resende Redonda Redonda Redonda Redonda
28 Rio de Barra do . . Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
25. Otorrinolaringologista | Ref |  Janeiro Pirai Resende Rio de Janeiro Janeiro Janeiro Resende Janeiro Janeiro Resende Janeiro Janeiro
3 Rio de Rio de Rio de Rio de
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro
Barra Barra do Rio de . Volta Barra Volta
Mansa Pirai Resende Volta Redonda Janeiro Porto Real Quatis Resende Redonda Mansa Valenca Redonda
. 28 Rio de Barra L. . . L Barra Barra Rio de L Volta Volta
26. Plastica Ref Janeiro Mansa Itatiaia Rio de Janeiro Pirai Mansa Mansa Janeiro Pirai Redonda Redonda Resende
e Volta Volta Barra Mansa Volta Volta Volta Volta Rio de Resende Rio de
Ref | Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Janeiro Janeiro
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o - BARRA BARRA , PORTO RIO RIO DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | FLORES VALENCA REDONDA
Barra Barra do - . - . . Volta
Mansa Pirai Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro | Valenca Valenca Redonda
27. Pneumologia 22 Rio de Rio de Rio de . . Rio de Rio de Rio de Volta Rio das Volta
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Rio de Janeiro Janeiro Janeiro Resende Janeiro Redonda Flores Redonda
g Rio de Rio de Rio de Rio de
Ref Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro
Barra Barra do - S - . . Rio das Volta
Mansa Pirai Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Flores Valenca Redonda
23
. Vassouras Vassouras Vassouras
28. Psiquiatria Ref
3a
Ref
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o A BARRA BARRA . PORTO RIO RI1O DAS VOLTA
Urgéncia e Emergéncia MANSA | DO PIRAI ITATIAIA | PINHEIRAL PIRAI REAL QUATIS | RESENDE CLARO | ELORES VALENCA REDONDA
Rio .de Bar_ra fjo Itatiaia Pinheiral Pirai Porto Real Quatis Resende Rio Claro Rio das Valenca Rio .de
Janeiro Pirai Flores Janeiro
22 Volta
29. Reabilitagio Ref Redonda
3a
Ref
Rio de Rio de Rio de . . Rio de Rio de . Rio de Rio de Rio de Rio de Rio de
: : : Rio de Janeiro - - Quatis : . . - h
Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro Janeiro
, | 22
30. Salde Menta Ref
3a
Ref
31. Toracica Volta Volta Volta Volta Redonda Volta Volta Volta Resende Volta Volta Volta Volta
’ Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda Redonda
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28 Barra Barra do Volta
Ref Mansa Pirai Redonda
3&
Ref

Fonte:

CIR

MP.
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f - Rede Hospitalar — Portas de Entrada

Na organizacdo da rede hospitalar do Médio Paraiba, a regido foi
estrategicamente pensada visando maior sobrevidae efetividade para assisténcia aos
pacientes em situacGes de urgéncia, alem de promover aos hospitais a possibilidadedo
planejamento para sua reestruturagdo fisica e funcional, permitindo uma maior
organizacdo das suas linhas de cuidado, a otimizacdo dos seus leitos, a melhoria nas

condicdes de ambiéncia para 0s usuarios e as equipes profissionais.

Desta forma, a regido do Medio Paraiba elencou como unidades hospitalares
estratégicas para a RUE, 07 (sete) portas de entrada com suas respectivas linhas de
cuidado, conforme quadro abaixo, consideradas as habilitacbes e credenciamentos
hospitalares, a estrutura fisica nos aspectos sanitarios e operacionais de cada hospital, e a
série historia dos atendimentos de urgéncia e emergéncia (forma de organizacdo SIA/SUS
030106).

A primeira pactuacdo do PAR RUE Médio Paraiba em Comissdo
IntergestoresBipartiteatravés daDeliberacdo CIB/RJ n° 2.410, de 12 de setembro de 2013,
pactuou o Plano de Acdo da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias da Regido do
Médio Paraiba e a publicacdo da Portaria GM/MS n° 1.609, de 30 de setembro de 2015,
definiram custeio para as cinco primeiras citadas na planilha abaixo.

Quadro 08 - Portas de entrada estratégicas da Rede de Urgéncia e Emergéncia, regido
Médio Paraiba - ERJ.

Portas de Entrada Tinologia da
Hospitalares de CNES po-ogia | Municipio Linha(s) de Cuidado Situacdo
o habilitacédo
Urgéncia
: Habilitado — Portaria
Hospital Municipal Séo 0025135 Tino 11 Volta Traumato-ortopedia (CT 2) 1.609 de 30/09/2015
Jodo Batista P Redonda Neurologia/Neurocirurgia | Habilitado — Portaria
(AC e MC) 1.609 de 30/09/2015
Santa Casa de Cardiovascular (AC e MC) Hflgégzad%/g;%tlagia
Misericérdia de Barra 2280051 Tipo 1l Barra Mansa - Hébilitz:do ~ portaria
Mansa Traumato-ortopedia (CT 2) 1.609 de 30/09/2015
Hospital Escola Luiz . : Habilitado — Portaria
GioseffiJannuzzi 2292912 Tipo | Valenca Traumato-ortopedia (CT 1) 1.609 de 30/09/2015
Fundagdo Hospitalar de 2988893 Geral Resende Traumato-ort_ope:dla (CTY) Na~o habllltz_:ldo
Resende Pediatria N&o se aplica
Hospital Municipal Dr. 0025143 Geral Volta Pediatria Né&o se aplica
Munir Rafful Redonda
Casa de Cszlgade Santa 2287919 N&o possui | Barra do Pirai | Traumato-ortopedia (CT 1) N&o habilitado
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Hospital Flavio Leal

| 2267187 | Nao possui | Pirai

| Traumato-ortopedia (CT 1) |

Nao habilitado

Fonte: SES/RJ, Assessoria de Regionalizagao, de 01/10/2019. Portaria 1609/2015 e CNES

Entretanto, a regido opera com uma rede mais ampla de portas de emergéncia,

com capacidade e tipologia variada, capaz de dar suporte e atencdo aos casos de

urgéncia e emergéncia, funcionando em rede, com coordenacdo via Central de

Regulacdo do SAMU e NIRs, independente de habilitacdo para custeio do MS,

conforme o quadro a seguir.

Quadro 09 — Portas de Entrada da RUE, Regido Médio Paraiba — ERJ.

Municipios Portas CNES
L Casa de Caridade (Polo de Emergéncia) 2287919
Barrado Piral Mo Maria de Nazareth 2287927
Santa Casa de Misericérdia 2280051
Barra Mansa UPA 6042619
Itatiaia Hosp. M.M.M.B. 2288230
Pinheiral** Hosp. M. Aurelino Barbosa 2271141
L Hosp. Flavio Leal 2267187
Piral P.S. Arrozal 7314612
Porto Real** Hosp. S&o Francisco de Assis 5307864
Quiatis Hosp. S&o Lucas 2273101
Hosp. Emergéncia 2288893
Resende™™ Hosp.da Crianca (vinculado ao H. Emerg) 2288893
UPA 6870066
P.S. Paraiso 7035144
. Hosp. M.N.S. Piedade 6232094
Rio Claro Lidice-Unidade Médico Hospitalar PadreAlfredoElkers 6231659
Rio das Flores Hosp. G. Dr. Luis Pinto 2268329
Hosp. Escola 2292912
UPA do Estado 3032175

Valenca — —
Conservatoria Hosp. Gustavo Monteiro Junior 2295075
Ass. Hosp. Sta. Isabel 2295105
Hosp. Séo Jodo Batista 0025135
Hosp. Mun. Munir Raffull 0025143
Volta Redonda Hosp. Mun. Nelson Gongalves 2708078
UPA Sto. Agostinho 6272320
UPA Conforto — SPA Jorn. Dicler Sim&es Soares 0024813

Fonte: Secretarias de Satde dos municipios.
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g - HOSPITAL REGIONAL DO MEDIO PARAIBA ZILDA ARNS

O Hospital Regional do Médio Paraiba Zilda Arns foi um hospital concebido por
discussdo dos gestores de saude e prefeitos da regido ao longo de 15 anos, tendo
recebido majoritariamente recursos do Governo do Estado do Rio de Janeiro para sua
construcao.

Sua concepcdo foi pensada como um hospital de emergéncia referenciada para
as demais estruturas de salde da regido e complementar em suas atividades,
especialmente nas areas de cirurgia, terapia intensiva e imagem, as estruturas ja
existentes nos diversos municipios, ou seja, sem substituir servicos na regiao.

Como ainda ndo havia sido acertado seu financiamento tripartite e sua
governanca, dado a preméncia do Estado por leitos de UTI clinico, sua estrutura foi
repassada a Secretaria de Estado de Saude que foi responsavel por sua organizacao e
funcionamento, cumprindo um papel fundamental na pandemia de COVID-19, sendo
uma referéncia para todo o estado funcionando com leitos COVID para adultos e
criangas.

A expectativa é de que este importante hospital retome sua proposta original
como referéncia em urgéncia para a regido e com isso permita uma nova reorganizagédo
e otimizacdo da RUE que ganhara muito em qualidade.

Desde ano de 2022, ja se iniciaram servicos de imagem de média e alta
complexidade em nivel regional, servicos de cirurgia geral e cirurgia ortopédica
eletivos, tendo sido redirecionados leitos de clinica e de UTI para o pds-operatorio,
além de leitos de UTI clinica e pediatrica, atendendo a diversos municipios do estado e

ndo s6 da regido.

h -Leitos de retaguarda clinica

A Rede de Urgéncia e Emergéncia tem como estratégia para melhoria da atengéo
hospitalar a ampliacdo e qualificagcdo dos leitos clinicos de retaguarda. Os leitos para
retaguarda as urgéncias e emergéncias possuem como caracteristica 0 suporte aos
prontos-socorros e as Unidades de Pronto Atendimento, devendo, como pressuposto, ser

exclusivos para a retaguarda as urgéncias e estar disponiveis nas centrais de regulacéo.
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Apls a primeira pactuacdo do PAR RUE Médio Paraiba em Comissédo
IntergestoresBipartite em 2013 e publicacdo da Portaria GM/MS n° 1.609/2015 foram

implantados novos leitos de retaguarda clinica conforme planilha abaixo.

Quadro 10 - Leitos clinicos de retaguarda- regido Médio Paraiba - ERJ.

Leitos novos Leitos
. . p COMP COMP | . e . .
Municipio Estabelecimento de Saude CNES 0972013 | (08/2022) implantados | qualificados Portaria publicada
e pagos pagos
Volta Redonda | H. M. S&o Jo#o Batista 0025135 45 54 8 4 PT n° 3.717, de 23/12/2019
PT n° 3.961, de 28/12/2017, PT n°
. 3.545, 10/12/2021 e solicitado
Volta Redonda | H. M. Dr. Munir Rafful 0025143 35 82 26 13 recurso para os 21 leitos novos
restantes, previstos e implantados
Pirai Hospital Flavio Leal 2267187 12 21 4 4 PT n° 1.609, de 30/09/2015
Rio das Flores | Hospital Geral Dr. Luiz Pinto 2268329 8 15 1 1 PT n° 3.717, de 23/12/2019
Pinheiral H. M. Aurelino Gongalves Barbosa 2271141 10 15 0 0 Solicitado recurso pela implantagdo
dos leitos novos
Quatis Hospital Sao Lucas 2273101 16 19 2 2 PT n° 3.720, de 23/12/2019
Lo PT n® 3.720, de 23/12/2019, PT n°
Barra Mansa | Sta. Casa Misericordia de Barra Mansa 2280051 65 80 15 15 3.545, 10/12/2021
Barra do Pirai | Casa de Caridade Santa Rita 2287919 33 52 5 3 PT n° 617, de 30/03/2020
Itatiaia H. M. Dr. Manoel Martins de Barros 2288230 12 16 4 2 PT n® 3.720, de 23/12/2019
Resende H. Emergéncia Henrique Sérgio Gregori | 2288893 26 46 18 9 PT n® 3.720, de 23/12/2019
L. . . PT n® 3.959, de 28/12/2017, PT n°
Valenca H. Escola Luiz GioseffiJannuzzi 2292912 69 94 25 25 1.232. de 06/05/2019
Porto Real H. G. M. Séo Francisco de Assis 5307864 18 24 6 3 PT n° 2.497, de 28/09/2017
Rio Claro H. Nossa Senhora da Piedade 6232094 9 20 6 3 PT n° 3.249, de 29/12/2016

Fonte: Portarias Ministeriais citadas.

De acordo com item 5.2 do Manual Instrutivo da Rede de Atencdo as

Urgéncias/DAE/SAS/MS sdo considerados leitos de retaguarda clinica as seguintes

especialidades  clinicas:

cardiologia,

nefro/urologia, neurologia, pneumologia.

clinica

geral,

dermatologia,

geriatria,
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i - Unidade de Terapia Intensiva — UTI

Apl6s a primeira pactuacdio do PAR RUE Médio Paraiba na Comisséo
IntergestoresBipartiteno ano de 2013 e publicacdo da Portaria GM/MS n° 1.609/2015 foram

qualificados leitos de unidade de terapia intensiva existentes e implantados novos leitos

conforme planilha abaixo.

Quadro 11 — Leitos de UTI — regido Médio Paraiba - ERJ.

Leitos novos Leitos
Municipio Estabelecimento de Saude CNES colily | GO implantados | qualificados Portaria publicada
09/2013 | (08/2022)
e pagos pagos
Volta Redonda H. M. Séo Jodo Batista 0025135 6 6 0 4 PT n°®1.609, de 30/09/2015
Volta Redonda H. M. Dr. Munir Rafful 0025143 6 6 0 5 PT n°®1.609, de 30/09/2015
PT n°1.609, de 30/09/2015,
Barra Mansa Sta. Casa Misericérdia de Barra Mansa 2280051 8 18 0 7 solicitado recursos para 4 leitos
novos.
Barra do Pirai Casa de Caridade Santa Rita 2287919 7 7 0 5 PT n®1.609, de 30/09/2015
Resende Santa Casa de Misericérdia de Resende 2288885 0 5 0 0 SOI'C'tIaqO recursos para 4
eitos novos.
Resende H. Emergéncia Henrique Sérgio Gregori | 2288893 7 7 0 6 PT n°®1.609, de 30/09/2015
. ) . PT n° 1.609, de 30/09/2015,
Valenca H. Escola Luiz GioseffiJannuzzi 2292912 6 30 4 5 PT n° 3.671, 17/12/2021

Fonte: Portarias Ministeriais citadas

De acordo com item 5.2 do Manual Instrutivo da Rede de Atencdo as

Urgéncias/DAE/SAS/MSséo considerados leitos de terapia intensiva para a Rede de

Urgéncia e Emergéncia, aqueles de instituicGes hospitalares publicas ou privadas

conveniadas ou contratadas ao SUS que os disponibilizam para retaguarda as portas de

entrada hospitalares de urgéncia.

j —Unidade Coronariana e AVC.

A regido ndo conta com unidades especializadas destes tipos, sendo 0s
pacientes conduzidos, até 0 momento, nos diversos leitos de cuidados intensivos.
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| - Unidade de Internacdo de Cuidados Prolongados e Hospital de Cuidados
Prolongados

Os leitos de Cuidados Prolongados estdo distribuidos em 02 (duas) Unidades de
Internacdo de Cuidados Prolongados e 04 (quatro) Hospitais Especializados de
Cuidados Prolongados. Cada modulo assistencial tem minimamente uma UCP ou HCP,
garantindo dessa forma, a melhor retaguarda aos seus servigos de atencdo domiciliar
além de promover a melhor acessibilidade geografica aos usuarios, familiares e
cuidadores. Os HCPs tém como vocacéo os cuidados paliativos e cuidados aos pacientes
crénicos, que necessitem de reabilitagdo e/ou adaptacdo a sequelas decorrentes de
processo clinico, cirdrgico ou traumatoldgico, podendo ser referéncia para toda regido
do Médio Paraiba e ainda para outras regides.

As unidades de referéncias para a alta complexidade se vém reféns da alta taxa
de ocupacéo e a baixa rotatividade, pelo fato dos abandonos sociais e pela necessidade
de adaptacOes as necessidades da atividade basica da vida diéria essenciais (ABVD-E)
(mobilidade, continéncia e alimentacdo pela via oral) impostas pela progressdo das
sequelas das doencas crénicas em fase avancada, o que justifica a existéncia de leitos de

cuidados prolongados como importantes para as redes de urgéncia e emergéncia.

Quadro 12 — Leitos de cuidados prolongados e hospital de cuidados prolongados na

RUE, regido Médio Paraiba — ERJ, 2023.

Municipio Unidade CNES Esf. Admin. N° Tipologia
leitos
Barra do Pirai Hosp. Cruz Vermelha Bras. 2799308 Filantropica 40 Hosp. Espec. Cuidados
Prolongados
Barra do Pirai Hosp. Cruz Vermelha Bras. faled Filantrépica | (280) | Hosp. Espec. Cuidados
Prolongados
Barra do Pirai Casa de Caridade Santa Rita 2287919 Filantropica 1 Unidade de Internagéo
de Cuid. Prolong
Barra Mansa Santa Casa de B. Mansa 2280051 Filantropica 5 Unidade de Internagéo
de Cuid. Prolong.
Valenga Hosp. Escola Luiz GioseffiJannuzzi 2292912 Privada 15 Unidade de Internagéo
de Cuid. Prolong.
Valenga Hosp. Santa Isabel 2295105 Entidade Sem 8 Unidade de Internagao
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Fins de Cuid. Prolong.
Lucrativos
Rio das Flores Hosp. Geral Dr. Luiz Pinto 2268329 Municipal 3 Unidade de Internagéo
de Cuid. Prolong.
Total - - - 132 -

Fonte: CNES 04/2023. ** Hospital em construgéo no distrito de Vargem Alegre. (Pleito desde 2019)

m - Programa de Atenc&o Domiciliar

Tabela 35 - Servico de Atendimento Domiciliar, Médio Paraiba - ERJ, 2021.

Municipio | EMAD* | EMAP | Hospital Cob. ESF* (%) | Cob. APS" (%)
* referéncia
Barra Mansa 2 1 Sim 69,22 85,33
Itatiaia 1 1 Sim 75,93 88,76
Pinheiral 1 1 Sim 82,29 82,29
Pirai 1 1 Sim 100 100
Resende 1 1 Sim 68,30 79,15
Volta Redonda 3 1 Sim 66,98 89,83
Fonte: MS/CNES — Extraido em 14/01/2022
! e-Gestor/Ministério da Sadde, competéncia de dezembro/20
* EMAD: Equipe Multiprofissional de Atengdo Domiciliar
* EMAP: Equipe Multiprofissional de Apoio
Data de habilitagao
s EMAD I EMAD Il EMAP .
UF IBGE Municipio Proponente Habilitadas | Habilitadas | Habilitadas das Equipes (EMAD e
EMAP)

RJ 330040 | BARRA MANSA Municipal 2 0 1 25/04/2016
RJ 330225 | ITATIAIA Municipal 0 1 1 25/04/2016
RJ 330395 | PINHEIRAL Municipal 0 1 1 25/04/2016
RJ 330400 | PIRAI Municipal 0 1 1 25/04/2016
RJ 330420 | RESENDE Municipal 1 0 1 25/04/2016
RJ 330630 | VOLTA REDONDA Municipal 2 0 1 25/04/2016

Fonte: Ministério da Salde - novembro/2021 - CGAHD/ DAHU/SAES/MS

Os servicos de atengdo domiciliar representam importante atividade do SUS, na

prestacdo de servigo diretamente a populacdo nas suas residéncias e capazes, tanto de

abreviar internacGes hospitalares e evita-las, como de diminuir a demanda por pronto

atendimento por uma interacdo permanente com as familias. Entretanto, como pode ser

observado no quadro acima, apenas a metade dos municipios da regido estdo com esse

servico regularmente constituido e habilitados.
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n - Apoio diagndstico.

A regido possui uma importante base de apoio diagnostico, tanto da rede
pablica quanto da rede privada contratada, concentrando os recursos nas cidades de
maior porte populacional, tendo definido através da PPl — Pactuagdo Programada
Integrada, os recursos fisicos e financeiros para os exames laboratoriais, métodos
gréficos e exames de imagem.

0 - Outras estruturas de urgéncia e emergéncia da regiao.

A regido, como informado acima, é cortado pela rodovia Presidente Dutra RJ-
SP, contando entre seus servicos o atendimento movel para urgéncia e emergéncia na
via, custeado pela empresa concessionaria do servico, contendo com trés bases com
ambulancia e carro de resgate, mas muitas vezes, em casos de acidentes com multiplas
vitimas requerendo o apoio do SAMU Médio Paraiba e Corpo de Bombeiros,sempre
referenciando os usuarios aos hospitais da regiao.

Ha ainda nas maiores cidades o servico do Corpo de Bombeiros Militar de
Estado do Rio de Janeiro, tendo Volta Redonda, Barra Mansa, Resende, Barra do Pirai e
Valenca bases/quartéis com ambulancia e servico, o que auxilia e compde a estrutura de
atendimento pré-hospitalar, ainda que ndo estejam perfeitamente integrados por

sistemas Unicos de trabalho.

5 — Proposta de Plano de Ac¢do Regional- PLEITO.

A regido do Médio Paraiba possui uma grande variedade entre seus municipios,
com destaque para Barra Mansa, Barra do Pirai, Resende, Valenca e VVolta Redonda que
na producdo**° dos procedimentos de urgéncia (forma de organizacdo SIA/SUS —
030106) destes municipios somados, correspondem a 74,70% da producdo de urgéncia
de toda a regido e em relacdo a populacdo somam 84,26% de toda a regido. Este fato
ocorre porque boa parte da capacidade instalada hospitalar e ambulatorial estéo
concentradas nestes cinco municipios — 83,74% dos leitos hospitalares.

Em contrapartida, observamos nos demais municipios na regido — lItatiaia,

Quiatis, Pinheiral, Pirai, Porto Real, Rio Claro e Rio das Flores, uma rede basica com
107



J fﬁi
NI

RIO DE JANEIRO

boa cobertura, porém com a assisténcia para as demais complexidades da atencdo, sem
uma boa estrutura para o tratamento de pacientes criticos e/ou graves, o que reforca a
necessidade de agdes em rede regional.

Os municipios relacionados acima possuem: hospitais de pequeno porte; porte
para sediar a sala de estabilizacdo; porte populacional menor que 50 mil habitantes;
cobertura de Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU); hospitais de
referéncia para retaguarda e/ou continuidade do cuidado maior que 50 leitos, sendo que
Pirai, Porto Real e Rio Claro possuem UTI clinica, mas ainda sem o suporte extra UTI
para pacientes criticos.

O municipio de Rio Claro é cortado pela Rodovia RJ-155, principal via de
acesso entre a Rodovia Presidente Dutra e a Baia da Ilha Grande, com alto indice de
acidentes, sendo também a rota de fuga e via de escoamento para a Usina Nuclear de
Angra dos Reis e para a Industria Nuclear Brasileira (INB).

Uma importante caracteristica da regido € que VAarios municipios, mesmo
pequenos do ponto de vista populacional, possuem aglomerados distantes da estrutura
de socorro, 0 que vem demandando a instalagdo de novas bases do SAMU para melhor
atender essas populagoes.

Outro fator importante para a composicao da rede de urgéncia é a questdo da
populacdo flutuante em municipios com caracteristicas turisticas, onde o maior aporte
populacional relacionado a sazonalidade e eventos culturais eleva os indicadores
demorbidade por causas externas, como € o caso de Itatiaia e Resende na regido turistica
das Agulhas Negras.

Os demais municipios, de maior porte, contam com estruturas de
urgéncia/emergéncia em unidades hospitalares mais adequadas além de Unidades de
Pronto Atendimento (UPA).

A Ultima atualizacdo do PAR RUE da regido Médio Paraiba se deu em outubro
de 2019, conforme Deliberacdo CIR-MP n° 41 de 01 de outubro de 2019 que Pactua a
alteracéo e atualizacdo dos componentes do PAR da RUE da Regido Médio Paraiba, e
Deliberacdo CIB-RJ n° 6.054 de 09 de janeiro de 2020 que Pactua a alteracdo e
atualizacdo dos componentes dos Planos de Acdo Regional da rede de Urgéncia e

Emergéncia da Regido Médio Paraiba, assim como a planilha do PAR e componentes.
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Os conteldos e servigos que foram incrementados na ultima atualizacdo ja se
encontram descritos acima. Assim, cabe aqui, demonstrar as novas necessidades
demandadas pelos municipios que vado complementando a rede de urgéncia e

emergéncia da regido.

a—UPA 24h.

Volta Redonda - Transformagdo da unidade de SPA Conforto do Municipio de Volta
Redonda de UPA Porte | em UPA Porte Il, conforme Deliberagdo CIR-MP n° 043, de
01 de novembro de 2019.

b - SAMU 192.

Barra do Pirai - Inclusdo de 1nova base na localidade de Califérnia, a ser construida
com apoio da SES RJ.

Barra Mansa - Inclusdo de 1nova base na localidade de Boa Vista | no municipio de
Barra Mansa, onde se encontra com as instalacGes prediais prontas.

Resende - Inclusdo de 1 novabase na localidade de Engenheiro Passos no municipio de
Resende, ja construida e em funcionamento custeada pelo municipio; incluséo de 1 nova
base no distrito de Maua, que se localiza no alto da serra, vizinho ao distrito de Maringa
— RJ que pertence ao municipio de Itatiaia e a Maringd — MG, distantes da sede do
municipio.

Rio Claro— Inclusdo de 1 nova base na localidade do distrito de Passa Trés, a ser
construida ou reformada com apoio da SES RJ.

Valenca — inclusdo de 1 nova base no distrito de Santa Isabel, que fica distante da sede,
onde se encontra com as instalacBes prediais prontas e préximo ao hospital do distrito.

Volta Redonda - Inclusdo de 1 base nova no bairro Santa Rita do Zarur e 1 no bairro

Roma I, no municipio de Volta Redonda, conforme nota explicativa do municipio, a
serem construidas com apoio da SES RJ.

¢ — Portas de Entrada Hospitalares de Urgéncia

Portas de Entrada CNES Tipologia da
Hospitalares de habilitacdo

Municipio Linha(s) de Cuidado Situacao
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Urgéncia
Casa de Caridade x . L . Né&o
Santa Rita 2287919 Né&o possui Barra do Pirai | Traumato-ortopedia (CT 1) habilitado
Hospital Flavio x . L . Néo
Leal 2267187 Né&o possui Pirai Traumato-ortopedia (CT 1) habilitado

Pleito aprovado na CIR, Deliberacdo CIR-MP n° 020 de 31 de julho de 2013.

Em Barra do Pirai a Casa de Caridade funciona com o Polo de Emergéncia do
Municipio, tendo uma populagdo de 100.764 habitantes (2020 IBGE), além de ser
cortado pela rodovia federal BR 393, com diversos acidentes mensais, ademais recebe
varios atendimentos de emergéncia de populagdes circunvizinha.

Pirai possui uma populagdo de 29.545 habitantes (2020 IBGE) e ¢ cortado pela
maior rodovia federal do pais, BR 116 — Rodovia Presidente Dutra, estando em seu
territorio a maior parte da chamada Serra das Araras, ocorrendo neste curso
frequentemente graves acidentes, tendo como primeira referéncia de atendimento o
Hospital Flavio Leal.

d — Leitos de retaguarda clinicos.

LEITOS DE RETAGUARDA CLINICOS

Leitos Clinicos Leitos Clinicos

Municipio Unidade/ Instituicdo CNES Existentes SUS TOTAL
Santa Casa de
Resende Misericordia 2288885 10 10 10

Resende € um municipio com uma maior complexidade, possuindo 132.312
habitantes (2020 IBGE) tendo um hospital de emergéncia, UPA, além de outras
unidades de saude hospitalares publicas e privadas. Também é cortado pela Rodovia
Presidente Dutra e é referéncia para os municipios vizinhos. Os leitos de retaguarda se
fazem necessarios para permitir maior rotatividade dos leitos de pacientes agudos,
ampliando a capacidade de atendimento dos mesmos. Pleito aprovado na CIR,
Deliberagdo CIR-MP n° 014 de 21 de julho de 2021.

e — Leitos de UTI adulto/pediatricos.

LEITOS DE UTI

N° de Leitos Clinicos Novos -

Numero de Leitos de
UTI SUS PARA RUE

CNES

Numero de Leitos
Novos

Numero de Leitos a
Qualificar
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Municipio | Unidade/ Instituicéo Adulto Pediatrico Adulto Pediatrico | Adulto | Pediatrico
Santa Casa da 2288885
Resende Misericordia de 04 0 02 0 06 0
Resende
Pirai Hospital Flavio Leal 2267187 10 0 10 0 10 0
Total 14 0 12 0 16 0

Resende dado a complexidade de sua rede, 0 nimero de casos que requerem
atencdo de tratamento intensivo, e por ser referéncia pactuada conforme grade ja
demostrada acima, para diversos municipios, faz uma pequena ampliacdo de leitos de
forma a otimizar os recursos existentes na Santa Casa. Pleito aprovado na CIR,
Deliberagdo CIR-MP n° 026 de 02 de agosto de 2019.

O municipio de Pirai, por sua vez, ndo possuia leitos de UTI, apenas leitos de
sala de emergéncia, buscando atender nessa area seus municipes, e também para
retaguarda de pacientes graves oriundos de acidentes na Rodovia Presidente Dutra e de
municipios vizinhos. Pleito aprovado na CIR, Deliberacdo CIR-MP n° 010 de 23 de
fevereiro de 2022 e Deliberacdo CIR-MP n° 017 de 27 de abril de 2022.

f — Leitos de cuidados prolongados

Municipio Unidade/ CNES NUMERO DE TIPO DE UNIDADE | Numerode | Total de leitos
Instituicdo LEITOS DE CUIDADOS Leitos
EXISTENTES SUS PROLONGADOS Novos
PARA RUE
Hosp. Especializado
Bi{{;i"o C”gr;’;{e”i‘gha ®) 40 de Cuidados 280 280
Prolongados
Santa Casa da 01 (uma) Unidades de
Resende Misericordia de 2288885 15 Internacéo de 05
Resende (**) Cuidados Prolongados 20

(*) Hospital em construgao
(**) atualizagdo do pleito anterior apresentado de 15 para 20 leitos

Pleito aprovado na CIR, Deliberacdo CIR-MP n° 015 de 21 de julho de 2021.

g — Programa de Atenc¢do Domiciliar

. Data de habilitagéo das

UF IBGE Municipio Proponente EMAD II EMAP Equipes (EMAD e EMAP)*

RJ 330610 VALENGCA Municipal 1 1 Processo de habilitagao em
andamento

Pleito informado na 112 reunido ordinaria da CIR em 09/11/2022,
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6 — Conclusao

O Plano de Acdo Regional da RUE-MP como o préprio nome indica é um
plano de acdo, para que as atividades se resolvam cotidianamente e evoluam,
melhorando a cada vez, a partir da analise dos dados coletados na Rede, de informacoes
de municipios e trabalhadores, de sugestdes e queixas dos usuarios, que devem se
transformar em novas acdes.

A proposta de parceria do CISMEPA e do Centro Universitario do UniFOA
com a constituicdo de um Observatério da RUE-MP e a construgdo de uma e-RUE
capaz de coletar dados sensiveis das diversas portas de entrada de forma sistematizada
sdo uma inovacao bastante promissora para o aperfeicoamento da Rede.

Ao mesmo tempo, o Grupo Condutor da RUE-MP deve ter uma participacao
ativa, propositiva, para avancar nas metas e objetivos da RUE, buscando ter um sistema
eficiente na atencdo as urgéncias da sua populacdo. Avancar em tdpicos como
Acolhimento e Classificacdo de Risco, Linhas de Cuidado do Infarto do Miocardio, do
AVC, em Salde Mental e mesmo na atenc¢do prestada pelo SAMU 192 séo exemplos do
quanto ainda podemos avancar.

Assim, retomando o que afirmamos no inicio desse trabalho, trata-se de um
plano dindmico, que requer acompanhamento, atualizagdes e muito trabalho coletivo, na
certeza de contribuir para um Sistema Unico de Salde cada vez melhor.

Resolucéo/Deliberacao que aprova o PAR na CIR

Deliberagdo CIR-MP n° 023 de 29 de junho de 2022
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