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CAPSi III
MARIA CLARA | &=
MACHADO




BREVE HISTORIA DA UNIDADE

O CAPSi Maria Clara Machado foi inaugurado em 07 de maio de 2007 , no bairro da Piedade zona norte do Rio
de Janeiro , drea programatica 3.2 , oriundo do servigo infanto juvenil do IMAS Nise da Silveira que realizava na
época todas as internagdes psiquiatricas do Estado do Rio de Janeiro. O CAPSi Maria Clara Machado recebeu este
nome em homenagem a escritora, autora de inUmeras pecgas infanto-juvenis, que transformou e inovou o teatro
para criangas. Este CAPSI, portanto, com a particularidade de ser o produto de um trabalho que se iniciou dentro
de uma instituicdo psiquidtrica, nasceu com uma historia asilar, mas também, e principalmente, com a histoéria do
trabalho de toda uma equipe, que se fez necessario para a reorientagdo em direcdo a esta nova légica de
cuidado de base territorial e regionalizada no tratamento dos transtornos mentais graves e persistentes.

Com o amadurecimento e experiéncia do trabalho desta equipe, a partir de 2013, o CAPSi Maria Clara
Machado inicia uma aposta no cuidado a atencéo a crise de forma mais territorial visando a ndo internacdo
psiquidtrica de criancas e adolescentes , sendo necessdrio a amplia¢gdo dos turnos de trabalho , do trabalho aos
finais de semana ,no proéprio territério de cada usudario e até mesmo a realizagdo de acolhimento noturno na
propria unidade (mesmo sendo CAPS II) e posteriormente compartilhando acolhimentos noturnos com CAPS III
na cidade. Em Novembro de 2020 o CAPSi Maria Clara Machado se torna oficialmente o primeiro CAPSi III da
cidade do Rio de Janeiro, atualmente estd localizado na Rua Honério 461 Todos os Santos.

Em Agosto de 2024 tivemos nosso hordrio de funcionamento reduzido devido as obras de melhorias em
nosso espaco fisico, com isso encontramos o desafio da manutencdo e aposta de nosso trabalho de maneira
territorial e intersetorial, entendendo que os recursos ndo sejam resumidos ao leito de acolhimento noturno, mas
sim nas diversas maneiras de cuidado a aten¢do a crise. As vulnerabilidades territoriais assim como a extensdo
do territério sGo elementos que também nos desafiam cotidianamente, pensando e repensando este trabalho.
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FICHA TECNICA

Nome da unidade CAPSi III MARIA CLARA MACHADO

Diretor (a): Karla Franca Fonseca

CNES: 5423430

CNPJ: 09.528.710/0001-63

Endereco: Rua Honério n° 461 - Todos os Santos, Rio de Janeiro - RJ
Telefones : (21) 2042-3055 (sala dos técnicos) e (21) 96518-0893 |)
Hordrio de funcionamento: 24h

Redes sociais: Instagram: @capsimariaclaramachado

Modelo de gest@o; OSC VIVA RIO - Termo de Colaboracdo N° 015/2023



ORGANOGRAMA

Nome Funcgao Vinculo

Karla Franga Fonseca Diretor(a) OS VIVARIO
Mariana Pereira Santos Coordenador(a) técnico(a) OS VIVARIO
Ana Paula de Moura Cruz Administrador(a) OS VIVARIO
Aurecir Cailleaux Cezar Supervisor(a) OS VIVARIO
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ABRANGENCIA DO TERRITORIO

Territorio Quantitativo

Total de populacao da AP 3.2 521.972

Area de cobertura E-multi 100% de cobertura das equipes

Area de cobertura ESF 80,03%

Fonte: CAP 3.2



Matriciamento

Unidades Matriciadas

Eixo Jacaré Eixo Méier Eixo Abolicdo
Inhaama Rocha Engenho de Dentro

CMS Eduardo Araujo Vilhena

CF Carioca - Quinzenal CF Anna Nery - Quinzenal Leite - Quinzenal

CMS Dr. Carlos Gentille de

CF Emygdio Alves Costa Filho - Quinzenal Mello - Quinzenal

CMS Milton Fontes Magardo
CF Barbara Starfield (Trabalho territorial)

CMS Renato Rocco - Mensal

Fonte: Gestdo CAPSI.



CAPACIDADE INSTALADA

Prédio 1 Prédio 2 _Predio 2 Area Externa
(Piso superior)

2 Quartos de acolhimento noturno

com 2 leitos cada. 1 Sala de equipe 4 Salas Refeitorio
1 Sala de Atendimento Clinico 1 Sala de atividades/Oficinas 2 Banheiros Banheiro PNE
1 Sala de Atendimento 1 Coba Earmécia
Individualizado P
1 Sala de Acolhimento familiar 1 Arquivo morto Bazar
1 Sala ampla multiuso/Sala de Estar Abrigo de lixo
01 Copa/Cozinha DML

1 descanso da equipe

2 Banheiros (Usuarios/Funcionadrios)

Fonte: Administracao
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ESTRUTURA FISICA

N° de consultérios Sala de cuidados? Sim

N° de salas de

. - .
atividades coletivas 01 Pontos de hidratacao? Sim

N° de leitos de - Houve bloqueio de sim
Acolhimento Noturno leitos em 2024?

13 ( 01 farmacia -
informatizado mas ndo
conectado, 03 sala de
equipe, 02 oficina

N° de postos
informatizados e

conectados terapéutica, 07
administracdo)
Namero de banheiros 05 (01 PNE)

Fonte: Administracéo



PORTA DE ENTRADA

Acolhimento inicial por més

80

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



PORTA DE ENTRADA

Acolhimento inicial por origem

300

200

100

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



Fatores Internos

DivisGo em mini equipes para maior aproximagdo do territorio.
Trabalho das mini equipes com reunioes e discussoes semanais.
Ampliacao das ogdes de educacao continuada e permanente.

Espaco de formagao para residentes e estagiarios.

Atencdo a crise no territorio.

Acompanhamento em 3° turno e finais de semana (oté julho/2024)
Articulagao intersetorial em rede (abrigos, justica, CT, assisténcia social).
Articulag@o e ampliacao nas discussoes junto as equipes das emergéncias.
Parceria e ampliagdo com 0s espagos e servicos de lazer e cultura e CAPSI
Jodo de Barro.

Atividade terapéutica externa.

Compartilhamento do cuidado junto ao Degase.

Trabalho junto as Clinicas da Familia.

Construcao do protagonismo dos pais.

Fortalecimento da assembléia dos responsaveis e sala de espera.

Grupo de Brincar nas Clinicas da Familia.

Avaliag@o multiprofissional de TEA.

Fortalecimento das atividades no territorio.

Grupo de adolescentes

Fragueza na sustentacdo das convivéncias (internas e externas) e oficinas.
Ampliacao das discussoes e praticas sobre género, raga, violéncia e demais
vulnerabilidades.

Ampliac@o do trabalho voltado aos adolescentes/jovens.

Acoes voltadas para populagao em situagéo de rua.

Atendimento individualizado.

Registro do trabalho no PCSM de forma correta.

Ruidos na comunica¢ao entre a equipe.

Fraquezas

Poslitivo

Fatores Externos

nidades

Parcerias e agdes com equipamentos territoriais: Bosque Dona Ivone Lara,
Polo Animal, Trilhos do Engenho, Vila Olimpica do Encantado, Sesc de
Madureira, Nave do conhecimento.

Aproximacao e compartilhamento dos casos com os servicos do territorio (APS, CT, AS,
Degase e Justica)

Participacdo em eventos formativos para profissionais da 3.2.

Participacao em Foruns (infancia e de Soude Mental - 3.2 e 3.3).
Continuacao e ampliag@o dos matriciamentos junto as clinicas da familia
Estreitarmos o trabalho junto a justica.

Participagao quinzenal na reunido de CAPSIs

Participacao na reuniao dos Educadores Fisicos da RAPS.

Suporte de Pares

Realizagdo dos grupos de Brincar com e-multi e ESF.

Capacitagao TEA para RAPS.

Bora para Rua com CAPSI JoGo de Barro.

Educacdo permanente.

Mudanca de categoria do servigo para CAPSi I1.

Reduc¢ao do horario do servigo para até 19h (seg a sexta) e 14h (sab).

Impossibilidade na continuidade do trabalho e assisténcia realizado no 3° turno e final
de semana, exceto sabado.

Diminui¢@o do RH.

Retirada da rouparia.

Fragilizacao dos vinculos com usuarios e familiares.

Dificuldade de acessar os leitos de AN em outros territorios.

Perda do CAPSi enquanto ponto de apoio para familiares, usudrios e rede.
Rotatividade de profissionais nos servi¢os da RAPS dificultando a continuidade das
acoes.

Acesso a territorios vulneraveis devido a violéncia local.

Precarizacao dos contratos e vinculos empregaticios (RPAS)

Atravessamentos da Justica.

Transi¢c@o de contratos (perda de férias, ndo contratacao imediata da equipe, perda do
RH,

Diminui¢@o salarial de algumas categorias profissionais).

Obra inacabada e estrutura fisica.

Instabilidade na conexdo no PCSM e da rede de informética no geral.

Relatorios do PCSM




Perfil
Epidemiologico




PERFIL DOS USUARIOS ACOMPANHADOS

Género
200
150
100
50
2
0 1 1
HOMEM MULHER MULHER HOMEM NAO-BINARIO

CISGENERO CISGENERO  TRANSGENERO TRANSGENERO

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



PERFIL DOS USUARIOS ACOMPANHADOS

Sexo

200
150
100

50

MASCULINO FEMININO

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



PERFIL DOS USUARIOS ACOMPANHADOS

Raca/Cor

150

100

50

PARDA BRANCA PRETA

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



PERFIL DOS USUARIOS ACOMPANHADOS

Usuarios por tipo de drogas

20
15

10

Maconha Alcool Cigarro Cocaina Crack Lanca Perfume Outras

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



Usuarios por CID

25 24

20

15

10

PSS IFC B E X P & E PP PP I E S P IS S W

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



PERFIL DOS USUARIOS ACOMPANHADOS

Moradia

125

100

75

50

25

PROPRIA ALUGADA SEM UNIDADE DA FAMILIA CEDIDA
INFORMACAO ASSISTENCIA ACOLHEDORA
SOCIAL

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental
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NAO TRABALHA

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental

Trabalho

2

TRABALHA

S/ INFORMACAO



Beneficio e Renda
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N/ RECEBE BOLSA BPC S/ BOLSA PENSAO BOLSA BOLSA BOLSA BPCE
RENDA OU FAMILIA INFORMAGAO  FAMILIAE FAMILIA E FAMILIAE  ESTUDANTIL PENSAO
BENEFICIO BPC CARTAO TRABALHO

FAMILIA INFORMAL

CARIOCA

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



Escolaridade
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1

0
FUNDAMENTAL NAO SABE NiVEL MEDIO ALFABETIZADO S/ INFORMACAO FUNDAMENTAL NIVEL MEDIO
INCOMPLETO  LER/ESCREVER  INCOMPLETO COMPLETO COMPLETO

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



ACOMPANHAMENTO INTEGRAL

- 5 - Porcentagem de
Condicao Numero de Usuarios ag
usuarios

Calendario de Vacinagdo

Atualizado 133 46,8%
Insercdo Escolar 229 83.2 %
Gestante 0 o
HIV 0 -~
Sifilis 0 .

Fonte: Prontuario Carioca da Saude Mental



PRESCRI(}C")ES DE MEDICAMENTOS
S edcamenos | ama

1 - Risperidona 22.780
2 - Clorpromazina 8.220
3 - Levomepromazina 7.963
4 - Prometazina 8.126
5 - Acido Valpréico 7.944
6 - Fluoxetina 4.770
7 - Biperideno 2.660
8 - Carbamazepina 3.296
9 - Imipramina 1.634
10 - Amitriptilina 1.950

Fonte: Planilha Interna da Unidade



Atencdo a crise

Acoes de atencdo a crise Quantitativo

Janeiro 37
Fevereiro 47
Marco 57
Abril 35
Maio 26
Junho 30
Julho 51
Agosto 45
Setembro 38
Outubro 51
Novembro 134
Dezembro 125

Fonte: RAAS (PCSM)



VIOLENCIA

Numero de casos

2024

Notificagcoes Numero de casos
2023
Notificacoes de violéncia realizadas pelo CAPS 17
Casos de violéncias autoprovocadas identificadas pelo CAPS 12
Casos de violéncia autoprovocada encaminhadas de outras 01
unidades
Casos de violéncia sexual 1

Casos de violéncia doméstica

Casos de violéncia racial

O O BN

Outros (agressado fisica)

Fonte: SINAN

66

44



VIOLENCIA

Descrever estratégias de combate ao racismo

Pautamos o tema na supervisdo de equipe

Realizamos alguns grupos abordando esta pauta com pais e familiares

Abordamos o tema nos grupos de espera e grupo dos adolescentes

Realizamos discuss@o mensalmente na comissdo de prontudrio

Realizamos algumas atividades terapéuticas externas: Museu dos pretos Novos e ida a
Pequena Africa

Realizamos oficinas: oficina de turbantes

Descrever acoes de prevencdo e cuidado as violéncias mencionadas no slide anterior

Algumas acdes importantes relacionadas a violéncia:

Participacdo de nossos usudrios em espagos e grupos sobre reducdo de danos Realizagdo
destas notificacdes através das fichas de “Notificacdo individual de Violéncia - SINAN”
Facilitar o acesso de familiares e pacientes através de articulacdes e orientagdes junto a rede
de cuidado intersetorial

Realizamos suporte mais direcionado nos casos de maior fragilidade ( acolhendo familiares,

acompanhando nos demais servigos da rede etc..)



VIOLENCIA

Realizamos inicialmente o acolhimento junto ao paciente e familiares para construirmos um Plano de cuidado de acordo
com a gravidade da situacdo. Realizamos a notificacdo da violéncia através das fichas de “Notificagcdo individual de
Violéncia - SINAN”. Pensamos também sobre a necessidade de intensificacd@o e inclusdo de outros dispositivos da rede
neste cuidado. Intensificando fambém o cuidado no territério, articulando com os servigos necessdrios: educacdo, clinica

da familia, rede de apoio e demais servicos da circulagdo do paciente.



Processo de
Trabalho




AGENDA DE ATIVIDADES

REGULARES | Agenda Padrao

Segunda-feira Terca-feira Quarta-feira Quinta-feira Sexta-feira Sabado | Domingo
Supervisdo clinico Reunido de inicio de turno Reunido de inicio de Reunido de inicio de turno Reunido de inicio de turno Reunido de
institucional Convivéncia no Engenhdo furno Convivéncia Interna Convivéncia interna inicio de
. Sala de espera Grupo de TEA - Equipe Sala de espera Sala de espera turno
Manha Reuniéo de Mini Grupo de TEA - Equipe 2 1 Matriciamento CMS Milton Reunido de Capsis -
Equipes Fontes Magardo - quinzenal quinzenal
Recepcdo de TEA- Equipe 2 Recepgdo de TEA - Equipe
Ida ao DEGASE - quinzenal 3
Ida ao DEGASE -
quinzenal
Convivéncia Convivéncia Interna Convivéncia Trilhos Grupo de adolescentes Convivéncia Interna Atividades
Sala de espera Sala de espera Sala de espera Suporte de Pares Sala de espera terapéuticas
Reunido de final de Reunido de final de turno Reunido de final de Convivéncia Interna Reunido de final de turno externas do
turno Matriciamento CMS Renato turno Sala de espera Recepcdo de TEA - Equipe projeto
Tarde Grupo de TEA - Rocco - mensal Matriciamento CMS Reunido de final de turno 1 ‘Vamos
Equipe 3 Eduardo Araujo Vilhena Matriciamento Dr. Carlos Nessa”
Grupo de acolhimento Leite - quinzenal gentile de Melo - quinzenal
aos familiares Matriciamento CF Carioca -
quinzenal
Atividades
terapéuticas
Terceiro externas do
Turno projeto
‘Vamos
Nessa”

Fonte: Gestao



LISTAGEM DE ATIVIDADES

e Matriciamento

e Geracdo de renda com familiares (grupo de familiares)
e Convivéncia semanal no Trilhos do Engenho

e Convivéncia semanal no Engenhdo

e Projeto “VYamos nessa”

e Grupo de Suporte de pares

e Projeto “Bora pra rua” em parceria com o CAPSi Jodo de Barro
e Sala de espera

e Grupo de adolescentes

e Assembléia com os familiares

e Roda de conversa nas URS

e Grupo de Brincar - CF Emygdio Dias e CF Carioca

e Abordagens pontuais noturnas

e Atividade noturna - Engenhdo

e Parceria com o Polo esportivo, Paata e Trilhos do engenho.
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CAPACITACAO DE TEA




ACOES DE ATENCAO A CRISE

Acolhimentos noturnos por més

8

Fonte: PCSM



ACOES DE ATENCAO A CRISE

Atencao a crise.

150
100

50

Fonte: PCSM



ACOES DE ATENGCAO A CRISE

Tempo médio de permanéncia em AN no més.

10
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Fonte: PCSM



Usuarios com internacao psiquiatrica/meés

10




Acolhimento Noturno

Quantidade de Janeiro ad Dezembro de
yloyZ:}

CAPSi Maria Clara Machado 23
CAPSIi Visconde de Sabugosa 2
CAPSi Heitor Villa Lobos 7
CAPS Torquato Neto 2
CAPSi Tijuca 2

CAPSi Ilha 1

CAPSIi Mauricio de Sousa 1

CAPSad Mané Garrincha

Fonte: Planilha Interna da Unidade.



AVALIACOES TEA
Dados TEA - Out. 2023 a DEZ. 2024

Agendamentos realizados 393
Compareceram na unidade 317
Ndo compareceram na unidade 74
Concluiram a avaliagdo 260
Acompanhamento no CAPSi 98
Diagnostico de TEA 76

Devolvido ou cancelado 02



POPULAGCAO VULNERABILIZADA

N° de usudarios em Situacdo de Rua 0

N° de usudrios em Hospital de

Custodia 0
N° de usudario em URS 20
N° de usudarios Degase 6

N° de usudrio no Sistema Prisional 0

Fonte:Consolidado.



Producao




ACAO

DESCRICAO

N° DE ACOES
(MEDIA MENSAL)

ATENDIMENTO INDIVIDUAL

ATENDIMENTO DE FAMILIAR OU DA REDE DE
APOIO

ATIVIDADE COLETIVA (praticas corporais,
praticas expressivas e comunicativas,
atendimento em grupo)

ACOLHIMENTO DE 1° VEZ

ACOLHIMENTO NOTURNO

ATIVIDADE DE DESINSTITUCIONALIZACAO

ATIVIDADE TERRITORIAL OU ARTICULAGCAO DE
REDE (promogdo de contratualidade, atengdo a
crise, agdes de articulacdo de rede, agdes de
redugcdo de danos)

ATENDIMENTO DOMICILIAR

MATRICIAMENTO DE EQUIPES DA ATENCAO
PRIMARIA

MATRICIAMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

NUMERO DE PROCEDIMENTOS A (03.01.08.020-8) REGISTRADOS NA
RAAS

NUMERO DE PROCEDIMENTOS A (03.01.08.022-4) REGISTRADOS NA
RAAS

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.027-5, 03.01.08.028-3,
03.01.08.021-6) REGISTRADOS NA RAAS E/OU BPA

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.023-2) REGISTRADOS NO BPA-I

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.002-0) REGISTRADOS NA
RAAS

ACOES DE REAB PSICOSSOCIAL DIRECIONADAS A USUARIOS
INSTITUCIONALIZADOS (UNIDADES DE REABILITACAO SOCIAL,
UNIDADES DO DEGASE)

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (PROCEDIMENTOS 03.01.08.035-6,
03.01.08.029-1, 03.01.08.025-9, 03.01.08.031-3) REGISTRADOS NA RAAS
E/OU BPA

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.024-0) REGISTRADOS NA RAAS
NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.030-5) REGISTRADOS NO BPA

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.039-9) REGISTRADOS NO BPA

1.017 / 92

3.506 /319

2.137 /194

473 / 43

108 / 10

1.075 / 98

1.508 / 137

168 / 15

379/ 34



JAN/RAAS
ATEND. 222
ACOES 785

BPA
REGISTROS
86

JAN/RAAS
ATEND. 160
ACOES 539

BPA
REGISTROS
57

REGISTRO DAS ACOES AMBULATORIAIS

FEV/RAAS
ATEND. 196
ACOES 625

BPA
REGISTROS
137

FEV/RAAS
ATEND. 152
ACOES 370

BPA

REGISTROS REGISTROS

53

MAR/RAAS
ATEND. 217
ACOES 721

BPA
REGISTROS
236

MAR/RAAS
ATEND. 173
ACOES 482

BPA

73

ABR/RAAS
ATEND. 212
ACOES 710

BPA
REGISTROS
72

ABR/RAAS
ATEND. 154
ACOES 409

BPA
REGISTROS
66

MAI/RAAS
ATEND. 178
ACOES 559

BPA
REGISTROS
104

MAI/RAAS
ATEND. 184
ACOES 607

BPA
REGISTROS
82

2024

JUN/RAAS JUL/RAAS
ATEND. 253 ATEND. 257
ACOES 817 ACOES 882

BPA BPA
REGISTROS REGISTROS
125 108

2023

JUN/RAAS JUL/RAAS
ATEND. 213 ATEND. 172
ACOES 602 ACOES 428

BPA BPA

REGISTROS REGISTROS REGISTROS

154 42

AGO/RAAS
ATEND. 234
ACOES 706

BPA
REGISTROS
79

AGO/RAAS
ATEND. 183
ACOES 518

BPA

50

SET/RAAS
ATEND. 222
ACOES 678

BPA
REGISTROS
a1

SET/RAAS
ATEND. 167
ACOES 423

BPA

REGISTROS

60

OUT/RAAS
ATEND 216
ACOES 749

BPA

NOV/RAAS
ATEND 210
ACOES 695

BPA

REGISTROS REGISTROS

81

OUT/RAAS
ATEND. 248
ACOES 535

BPA
REGISTROS
65

102

NOV/RAAS
ATEND. 203
ACOES 599

BPA
REGISTROS
106

DEZ/RAAS
ATEND 200
ACOES 685

BPA
REGISTROS
77

DEZ/RAAS
ATEND. 165
ACOES 472

BPA
REGISTROS
80



Indicadores de
Performance da
Unidade



INDICADORES

Proporcdo de
atendimentos
individuais
registrados no
RAAS (Meta =
20%)

Proporcgdo de
usudrios com
preenchimento do
dado sobre

Raca/Cor (Meta 2
95%)

Proporcgdo de
atendimento ds
familias e/ou rede

de apoioMeta =
50%)

Proporcdo de
acoes de
reabilitacdo
psicossocial
voltadas aos
usudrios
institucionalizados

(Meta 2 90%)

FORMULA DE
CALCULO

(N) N° de procedimentos
atendimento individual
(03.01.08.020-8)
apresentado na RAAS x 100
(D) Total de procedimentos
apresentados pela unidade
no SIA

7,94 %

(N) N° de usudrios com
cadastro ativo com o
campo Racga/Cor
preenchido x 100
(D) N° de usudrios com
cadastro ativo no CAPS
neste periodo

100 %

(N) N° de procedimentos
(03.01.08.022-4)
apresentado na RAAS x 100
(D) N° de usudrios com
cadastro ativo no CAPS
neste periodo

122,08%

(N) N° de usudrios
institucionalizados com ao
menos 1 acdo por més
registrada em Prontudrio
Eletrénico x 100
(D) Total de usudrios
institucionalizados
acompanhados pela
iinidade

71,43 %

7,40 %

100 %

112,80 %

64,29 %

7,55 %

100 %

133,33 %

75 %

11%

100 %

134,91 %

100 %

JAN FEV ABR
24 24 24

11,78 %

100 %

115,66 %

94,12 %

10,34 %

100 %

138,28 %

81,25 %

JUL SET OUT/ | NOV/ | DEZ/24
24 24 24 24

7,62 %

100 %

170,54 %

75 %

5,38 %

100 %

133,64%

78,95 %

7,90 %

100 %

135,47 %

87,5 %

7,32 %

100 %

207,77 %

94,12 %

5,58 %

100 %

79,80 %

90 %

100 %

100%

100 %

88,46 %



INDICADORES

Proporgdo de

internacdes

psiquiatricas
(Meta = 0,5%)

Proporcdo de acoes
de matriciamento a
Atencdo Primaria
em Saude

(Meta = 60%)

Proporcdo de
usudrios em status
de busca ativa por
auséncia de novas

evolugdes no

Prontudrio
Eletrénico

(Meta 2 10%)

Proporcdo de
aprovacdo da
producdo
(Acordo de
Resultados)

(Meta 2 90%)

FORMULA DE
CALCULO

(N) N° de usudrios com
cadastro ativo que tiveram
internagdo psiquidtrica
x 100
(D) N° de usudrios com
cadastro ativo no CAPS

(N) N° de unidades de
atencdo primdria com agoes
de matriciamento registradas

x 100
(D) Total de unidades de
atengdo primdria cujo
matriciamento foi definido
como responsabilidade do
CAPS pela gestdo local

(N) N° de usudrios com status
de busca ativa por auséncia
de novas evolugdes no
Prontudrio Eletréonico
x 10
(D) N° de usudrios com
cadastro ativo no CAPS no
periodo

(N) N° de produgdo
aprovada no TABNET X
100
(D) N°de producdo
apresentada no TABNET

JAN FEV
/24 /24

0 0
109 % 75 %
17779 % 29,43 %
93,55% 99,42 %

75 %

23,69 %

70,32 %

137,5 %

27,14 %

84,31 %

125 %

37,34 %

81,83 %

87,5 %

17,68 %

100 %

125 %

26,07 %

100 %

150 %

32,19 %

100 %

162,5 %

17,09 %

33,10 %

111 %

24,73 %

99,74 %

67 %

29,96 %

97,48 %

111 %

30,31 %

100 %



Visao Estratégica




PROPOSTAS ESTRATEGICAS DE 2023 EM 2024

PROPOSTAS PARA 2024

STATUS DA EVOLUGCAO DA

PROPOSTA

Ampliag¢do de atividades coletivas junto as Clinicas da Familias.

Aprimoramento e qualificagdo em relacdo a coleta dos dados e

melhoria no uso PCSM.

Avanco na reabilitagdo psicossocial no territério
Ampliagdo e manutencdo das atividades coletivas territoriais

incluindo os parceiros da rede (Ong’s ; dispositivos de cultura e lazer;

associag¢do de moradores...)

Proposta de trabalho voltado para a populagcdo em situagéo de rua.

Processo de alcance

Alcancado

Alcancado

Alcancado

Processo de alcance



PROPOSTAS ESTRATEGICAS PARA 2025

- Proposta de trabalho voltado para a populag¢do em situacdo de rua.

- Construg¢do de um trabalho coletivo e ampliado junto as escolas, incluindo Proinape e PSE.
- Fortalecimento dos espacgos coletivos aos usudrios (convivéncia e oficina).

- Termos uma prdtica de cuidado antirracista.

- Ampliacdo de discussé@o sobre marcadores sociais.

- Fortalecimento do trabalho com/aos adolescentes/jovens.

- Aprimoramento e qualificagdo dos registros do trabalho no PCSM.
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