


CAPS III ARTHUR BISPO DO ROSÁRIO - AP 4.0 



FICHA TÉCNICA 

● Nome da unidade: CAPS III Arthur Bispo do Rosário 

● Diretor (a): Talita Pereira Arigoni 

● CNES: 5034272 

● CNPJ: 29.468.055/0001-02 

● Endereço: Avenida Teixeira Brandão, S/N, Taquara - RJ 

● Telefones: (21) 3412-5619 - WhatsApp: (21) 97212-7976 

● Horário de funcionamento: 24 Horas 

● Redes sociais: @caps_arthurbispodorosario (Instagram) 

● N° SRT e N° de moradores: 18 SRTs e 116 Moradores  

● Deambulatório: Deambulatório Tanque 

● Modelo de gestão: Administração Direta + OSC (GNOSIS) –  Termo de Colaboração Nº 012/2023 



MAPA DE ABRANGÊNCIA DO TERRITÓRIO 

Unidades de Saúde Quantitativo 

Atenção Primária à Saúde 8 (21) 

CNAR 1 

Deambulatórios 1 

Policlínicas | Centro de Especialidades 1 

CAPS 2 CAPSs AD, 1 CAPSI, 1 
CAPS Adulto 

Hospitais Gerais 1 

UPA (Unidade de Pronto Atendimento) 2 

CER 1 

E- Multi 8 

Centro de Convivência 1 

Cobertura 40,21% 



POPULAÇÃO 

Pessoas estimadas no Território de Abrangência do CAPS (IBGE) 523.361 

Pessoas estimadas em situação de rua na área de abrangência do CAPS (Censo 
2022) 1.602 (CNAR) 

Pessoas cadastradas (APS) 227.767 

Usuários cadastrados (PCSM) 3.173 (573 de 
Jan a 15-09) 

Usuários Ativos (PCSM) 1.363 

Usuários Em Acompanhamento (PCSM) 605 

Usuários em Busca Ativa (PCSM) 755 

CARACTERIZAÇÃO POPULACIONAL 



CARACTERIZAÇÃO POPULACIONAL 
Raça | Cor 

Amarela 5 0,4% Parda 458 37,6% 

Branca 490 40,2% Preta 265 21,8% 

Indígena 0 0 Não informado 0 0 

FONTE: PCSM 
Extraído em: 15/09/25 
 

 

Gênero  

Homem 
Cisgênero 389 31,9% Mulher 

Transgênero 5 0,4% 

Homem 
Transgênero 5 0,4% Intersexo 0 0 

Mulher 
Cisgênero 567 46,6% Travesti 0 0 

Não 
Binário 0 0 Outro 5 0,4% 

Não 
Informado 233 19,1% 

FONTE: PCSM 
Extraído em: 15/09/25 
Dados sujeitos à revisão 



DADOS SOCIODEMOGRÁFICOS 

Tipo de Moradia 

Convencional 698 57,3% 

Situação de rua  7 0,6% 

SRT 105 8,6% 

Instituição 9 0,7% 

Moradia Assistida 0 0% 

Família acolhedora 0 0% 

Pensionato  1 0,1% 

Situação de rua em UAA  7 0,6% 

Situação de rua em Unidade da Assistência Social 15 1,2% 

Sem informação 376 30,9% 

Fonte: PCSM,  15/09/25.  



DADOS SOCIODEMOGRÁFICOS 

Renda Referida 

Bolsa família 81 6,7% 

Benefício de prestação Continuada 159 13,1% 

Assalariado 155 12,7% 

Aposentadoria 68 5,6% 

Bolsas de Apoio à Desinstitucionalização 2 0,2% 

Auxílio doença 27 2,2% 

Pensão 26 2,1% 

Bolsa de Inclusão Produtiva 3 0,2% 

Trabalho informal 7 0,5% 

Outros 64 5,3% 

Sem informação 627 51,4% 

Fonte: PCSM,  15/09/25. 



Substâncias em Uso Prejudicial Mais Prevalentes Nº % em Relação ao Total de 
Usuários Ativos 

1º Álcool 131 10,8% 

2º Cigarro 62 5,1% 

3º Maconha 34 2,8% 

4º Cocaína 23 1,9% 

5º Ansiolíticos 7 0,6% 

6º Crack 7 0,6% 

7º Benzodiazepínicos 6 0,5% 

8º Lança Perfume 5 0,4% 

9º Cheirinho de Loló 3 0,2% 

10º LSD 3 0,2% 

Porcentagem de usuários do CAPS que fazem uso prejudicial de substâncias  24,1% 

Fonte: PCSM,  15/09/25. 



CIDS Mais Prevalentes Nº em Junho 
de 2025 

% em Relação ao 
Total de Usuários 

Ativos 
1º F20.0 - Esquizofrenia paranoide 120 9,7% 
2º F20 - Esquizofrenia 97 7,8% 
3º F41.2 - Transtorno misto ansioso e depressivo 80 6,5% 
4º F20.5 - Esquizofrenia residual 67 5,4% 
5º F29 - Psicose não-orgânica não especificada 59 4,8% 
6º F25.1 - Transtorno esquizoafetivo do tipo depressivo 47 3,8% 

CIAPS Mais Prevalentes Nº em Junho 
de 2025 

% em Relação ao 
Total de Usuários 

Ativos 
1º P74 - Distúrbio ansioso/estado de ansiedade 44 3,6% 
2º P72 - Esquizofrenia 40 3,2% 
3º P99 - Outras perturbações psicológicas 30 2,4% 
4º P98 - Outras psicoses NE 26 2,1% 
5º P76 - Perturbações depressivas 25 2,0% 
6º P03 - Tristeza/ Sensação de depressão 20 1,6% 

Fonte: PCSM,  08/10/2025. Obs.: No relatório não tem data de corte. 



Condição Nº de Usuários Porcentagem de Usuários Ativos 

Hipertensão Arterial 127 10,4% 

Diabetes Mellitus 75 6,2% 

Sífilis 1 0,1% 

Tuberculose 1 0,1% 

HIV 5 0,4% 

ACOMPANHAMENTO INTEGRAL 

Gestantes 

Nº gestantes < 20 anos 0 

Nº gestantes > 20 anos 3 (4) 

Total de gestantes 4 

Fonte: PCSM,  15/09/25. 



Ação Descrição Média 
Mensal 

Média 
Esperada 

(TC)  

Atendimento de Familiar 
ou da  Rede de Apoio 

Número de Procedimentos a (03.01.08.022-4) Registrados na RAAS e|ou BPA 
e|ou BPA 91,7 (1363x0,4=) 

545,2 

Atividade Coletiva Número de Procedimentos a (03.01.08.027-5, 03.01.08.028-3, 03.01.08.021-6) 
Registrados na RAAS e|ou BPA 218,7 60 

Acolhimento de 1ª Vez Número de Procedimentos (03.01.08.023-2, 03.01.04.007-9) Registrados na 
RAAS e|ou BPA 44,2 30 

Atividade de 
Desinstitucionalização 

Ações de Reabilitação Psicossocial (03.01.08.034-8) registrados na RAAS e|ou 
BPA direcionadas a Usuários em Instituições (Unidades de Reabilitação Social, 
Unidades do DEGASE, etc) 

39,7 126,5 

Atividade Territorial ou 
Articulação de Rede 

Número de 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 90,5 80 

Atendimento Domiciliar Número de Procedimentos (Procedimento 03.01.08.024-0) registrados na 
RAAS e|ou BPA   28,8 20 

Matriciamento de Equipes 
da Atenção Primária  Número de Procedimentos (03.01.08.030-5) registrados na RAAS e|ou BPA 4,7 32 

Matriciamento de Urgência 
e Emergência Número de Procedimentos (03.01.08.039-9 ) registrados RAAS e|ou BPA 0,3 26 

PRODUÇÃO DO PRIMEIRO SEMESTRE DE 2025 

Fonte: TABNET. Referente aos meses de janeiro a junho de 2025  



AGENDA DE ATIVIDADES 
 
 

Segunda-feira 

 
 

Terça-feira 

 
 

Quarta-feira 

 
 

Quinta-feira 

 
 

Sexta-feira 

Assembleia (Mensal) 

SUPERVISÃO 
Tarde 

Manhã 



AGENDA DE ATIVIDADES 

 
Segunda-feira 

 
Terça-feira 

 
Quarta-feira 

 
Quinta-feira 

 
Sexta-feira 

• Reunião Ampliada SRT 
(Mensal) 

 
• Supervisão 

Deambulatório 
(Quinzenal) 

• Matriciamento no 
CMS Santa 
Maria(Mensal) 

• Supervisão  SRT 
(Semanal) 

 
• Supervisão Ampliada 

SRT (Mensal) 
 
• Reuniões das mini-

equipes 
 
• Reunião dos Coords 

SRT e ATs 

• Matriciamento CF Padre 
Marcos (Quinzenal) 

 
• Reunião de Gestão CAPS 

ABR (Semanal) 
 
• Reunião de Gestores SSM 

(Mensal) 
 
 

*As reuniões de equipe do 
SRT ocorrem ao logo de 

toda semana 

*As reuniões de 
Preceptoria da Residência 

e Estágio (Mensalmente 
2ª, 4ª ou 5ª) 

• Reunião de RAPS 
4.0 (Mensal) 

 
• Colegiado Gestor 

CAP 4.0 (Mensal) 

SUPERVISÃO  
(Semanal) 

• Reunião de Gestores SSM 
– Deambulatório 

 
• Matriciamento Newton 

Bethlem (Quinzenal) 
 

• Reunião dos técnicos do 
SRT com RT de 
Enfermagem e ATs das 
Casas Clínicas 

 

Tarde 

Manhã 



Tipos de Ações Público Alvo     Periodicidade Serviços os Instituições Parceiras 
Informações 

Adicionais 

Ações desenvolvidas em parceria com a 
Assistência Social 

Usuários do CAPS e do 
território Sob demanda CRAS e CREAS 

Ações desenvolvidas em equipamentos de 
Arte e Cultura Usuários do CAPS Sob demanda  Museu Bispo do Rosário  Temos inserido nossos 

usuários no Bistrô 

Ações desenvolvidas em equipamentos 
esportivos 

 
Usuários do CAPS 

 

 
Sob demanda  

 
Vila Olímpica do Mato Alto 

Ações em parceria com a APS Usuários do território Semanal  CF e CMS MATRICIAMENTO 

Ações em parceria com a APS Usuários do CAPS e do 
território  Sob demanda  UBSs do território 

Além das ações 
regulares, idas em datas 
específicas e participação 
no Colegiados Gestores 

Ações com o Centro de Convivência do 
território Usuários do CAPS Semanal  Centro de Convivência Pedra Branca e Horta  

A nossa oficina de 
caminhada vai até um 

desses 2 serviços 

Ações com rede informal do território Usuários do CAPS Sob demanda Locadores de imóveis  Moradias assistidas que o 
CAPS acompanha 

TERRITÓRIO 



Acesso Mais Seguro: 1º semestre 2025  
(n° de dias) 

VERMELHO LARANJA AMARELO 

CAPS 1 (3*) 1 9 

Unidades de APS do território de 
abrangência 21 16 136 

Fonte: SUBPAV (Acesso Mais Seguro)  

TERRITÓRIO 



Fatores Positivos Fatores Negativos 

Ambiente 
Interno 

Forças 
• Disponibilidade da equipe para sustentação do trabalho; 
• Engajamento nas articulações de rede;  
• Organização de um trabalho cada vez mais territorial e em conjunto 

com outros pontos da rede, formal e informal (UAA e atenção a crise 
de forma regular no território); 

• Coordenações técnicas presentes juntos às equipes;  
• RT de Enfermagem presente e atuante junto à equipe; 
• Formação permanente a partir da supervisão; 
• Maior proximidade entre equipe de assistência e equipe de 

Seguimento; 
• Supervisão ampliada do SRT; 
• Fortalecimento dos espaços coletivos.  

Fraquezas 
• Transmissão e alinhamento dos processos e direções de trabalho 

numa equipe de mais de 250 profissionais;  

• Espaço físico do CAPS compartimentado e muito grande; 

• Rotatividade do RH do CAPS; 

• Apropriação da utilização de todas as funcionalidades do  PCSM.  
 

Ambiente 
Externo 

Oportunidades 
• Plano de Matriciamento; 

• Parceria com Bristrô ; 

• Centro de Convivência atuante;  

• Suporte e diálogo com os CAPS do território; 

• Introdutórios (GNOSIS e IDEIAS); 

• Disponibilidade das UAAs, possibilitando acolhimentos mais 

qualificados e rápidos para nosso usuários. 

Ameaças 
• Território com baixa cobertura de ESF; 

• Impossibilidade de fazer as obras de reestruturação do CAPS; 

• Carro e VT institucionais irregulares; 

• Aumento da violência no território; 

• Diferença salarial entre equipe do SRT e de assistência; 

• Rede de transporte precária, que dificulta o acesso ao CAPS; 

• Entraves no diálogo com Assistência Social. 



Indicadores de 
Performance 
da Unidade 



Taxa de completude cadastral (gênero, situação de 
moradia e renda) dos usuários 

Taxa de usuários em busca ativa 

Fonte: PCSM, 15/08/2025. 



Taxa de usuários sem PTS Taxa de usuários sem profissional de referência 
cadastrado 

Fonte: PCSM, 15/08/2025.  



Taxa de usuários sem CID cadastrado 

Fonte: PCSM, 15/08/2025. 



Taxa de usuários com atendimento familiar/rede de apoio Taxa de acompanhamento dos usuários em instituição 

Fonte: PCSM, 15/08/2025.  



Porcentagem de Internação Psiquiátrica Porcentagem de Atendimento 
Individual|Toda a Produção 

Fonte: PCSM, 15/08/2025.  



Notificações de 
Violência por 
Ciclo de Vida 

Total Interpessoal Sexual Autoprovocada 
Violência  

Motivada por 
Racismo 

Violência 
Motivada por 
Homofobia 

2024 1º Quad. 
2025 2024 1º Quad. 

2025 2024 1º Quad. 
2025 2024 1º Quad. 

2025 2024 1º Quad. 
2025 2024 1º Quad. 

2025 
Pessoa Adulta - 
Sexo Feminino 
(20 - 59 anos) 

XX 116 XX 0 
 

10 
 

2 XX 109+4 XX 1 XX 0 

Pessoa Adulta - 
Sexo Masculino  
(20 - 59 anos) 

XX 42 XX 0 XX XX XX 41+1 XX 0 XX 0 

PESSOA IDOSA  
(60 anos ou mais) XX 1 XX 0 XX XX XX 1 XX 0 XX 0 

Total 420 159 XX 0 10 2 383 156 XX 1 XX 0 

FONTE: SINANS que chegam ao CAPS e as notificações feitas pelo CAPS  

VIOLÊNCIA 



 Medicamentos 2024 Junho 2025 

1º Risperidona 3mg Biperideno 2mg Fluoxetina 20mg 

2º Biperideno 2mg Risperidona 3mg Biperideno 2mg 

3° Prometazina 25mg Fluoxetina 20mg Risperidona 3mg 

4º Fluoxetina 20mg Clonazepam 2mg Clonazepam 2mg 

5º Clonazepam 2mg Ácido Válproico 500mg Ácido Válproico 500mg 

6º Haloperidol 5mg Haloperidol 5mg Haloperidol 5mg 

7º Ácido Valpróico 500mg Clorpromazina 100mg Risperidona 1mg 

8º Clorpromazina 100mg Risperidona 1mg Clorpromazina 100mg 

9º Clorpromazina 25mg Clorpromazina 25mg Lítio 300mg  

10º Risperidona 1mg Levomepromazina 100mg Levomepromazina 100mg 

PSICOTRÓPICOS MAIS PRESCRITOS 
 

Fonte: PCSM,  15/09/25.  



N° de leitos N° de pessoas acolhidas no 
período 

N° de usuários de outros 
CAPS Tempo médio de permanência 

10 177 55 6 

ACOLHIMENTO NOTURNO 

Fonte: PCSM,  Período de 01/01/25 a 30/06/25. (Data de extração do PCSM) 



Acolhimento Noturno UAA SRT 

Nº de Óbitos 1 XX 13 

Problemas identificados 
Ações implementadas para melhoria 

 do processo de trabalho 

Parte dos óbitos ocorridos no SRT identificamos que tiveram alguma 
questão na avaliação clínica realizada pelo SAMU ou nas emergências 
ou hospital clínico.  

Acompanhar ainda mais de perto as avaliações clínicas, fazer os registros 
detalhados no PCSM e dar ciência para SSM.  

ÓBITOS 

Fonte: PCSM,  15-09-2025.  



SRT e UAA 



SRT Tipo/ Complex Total de Moradores 
Previstos 

Número de 
Moradores atuais   Recursos em aberto 

1 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 01 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara  II 8 8 0 

2 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 02 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara II 8 7 1 

3 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 03 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara  II 8 8 0 

4 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 04 

Cond. Stella do Patrocínio – Taquara III 8 8 0 

5 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 05 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara  II 8 6 2 

6 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 06 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara III 8 6 1 

7 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 07 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara II 8 5 3 

8 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 08 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara II 8 8 0 

9 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 09 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara II 8 8 0 

SRT 

Fonte: PCSM 
 



SRT Tipo/ Complex Total de Moradores 
Previstos 

Número de 
Moradores atuais   Recursos em aberto 

10 Rua Sampaio Correa, 39 CASA 10 

Cond. Stella do Patrocínio - Taquara  II 8 6 2 

11 Estr. do Tindiba nº 1.493 ap. 601 

Bloco 01 - Taquara II 5 5 0 

12 Rua Abram Lustmam nº 350 Cond. 

Gramado – Taquara II 6 6 0 

13 Rua Caçu nº 279- Taquara 
II 5 3 2 

14 Rua Projetada 04 Lote 01 Quadra 17 - 

Bl. 01 ap. 101 e 102 – Jacarepaguá II 6 6 0 

15 Rua Projetada 04 Lote 01 Quadra 17 - 

Bl. 01 ap. 103 – Jacarepaguá II 4 4 0 

16 Rua Projetada 04 Lote 01 Quadra 17 - 

Bl. 01 ap. 104 - Jacarepaguá II 4 4 0 

17 Rua Projetada 04 Lote 01 Quadra 17 - 

Bl. 01 ap. 105 - Jacarepaguá  II 4 4 0 

18 Rua Adauto Botelho 12 – 

Jacarepaguá II 2 2 0 

SRT 

Fonte: PCSM 
 



  Seguimento 
N° de casas 

no 
Seguimento 

N° de 
moradores no 
Seguimento 

% de moradores 
com PTS 

atualizado  

% de moradores com 
avaliação de saúde 

bucal 

N° de 
reuniões de 
equipe no 
período 

I 5 30 100% 76,66% 46 

II 5 28 100% 
 82,14% 43 

III 4 32 100% 
 100% 37 

IV 4 26 100% 
 92,30% 33 

SRT 

Fonte: PCSM,  15-09-2025. 



Reinserção Produtiva e 
Trabalho Apoiado 



 

Grupo de trabalho 
 

N° de participantes 2 

Periodicidade Quinzenal 

O CAPS possui parcerias de trabalho apoiado 

Nome da empresa Nº de usuários 
XX XX 

TRABALHO APOIADO 

Fonte: PCSM  



 
O CAPS possui ações de geração de renda 

próprio(s)? 
 

Há articulação com iniciativas externas? (CRAS, 
Economia Solidária, Cooperativas, Ongs, etc.) 

Sim Não 

O que está sendo produzido? 

Nome do grupo ou marca Brechó e Oficinas de Mandalas 

Possui embalagem, etiquetagem? Não 
Participa de feiras, exposições, bazares? Sim 

Quantos usuários participam ativamente? 7 

O projeto gera renda de fato? Não 

Os usuários ficam com parte (ou totalidade) dos 
recursos arrecadados? 

No Brechó fica com parte; Nas Mandalas ficam com valor 
integral 

 
Existe acompanhamento da gestão da verba 
arrecadada? Da usuária que está no brechó sim 

GERAÇÃO DE RENDA 



SUPORTE DE PARES  

Ano de Início do Projeto na 
Unidade 

 O CAPS Possui Profissional de 
Suporte de Pares? 

Tempo de Permanência 
do Profissional 

2025 Sim 5 meses 



REINSERÇÃO PRODUTIVA  

Sobre os Programa de Reinserção Produtiva 

Total de bolsistas da Reinserção 
Produtiva no período Ativos no Programa Inativos no Programa 

Bolsistas com Status atualmente em 
acompanhamento  3 1 

Bolsistas participantes do Grupo de 
Trabalho 0 0 

Fonte: PCSM,  15-09-2025. 



Planejamento 



Ações Planejadas Para 2025 (Assistencial) Status da Execução 

Investir ainda mais em ações territoriais em conjunto com a rede, 
como estratégia de cuidado e atenção a crise EM ANDAMENTO 

Ter 100% dos usuários com profissional de referência, a partir das 
mini-equipes; EM ANDAMENTO 

Ter 100% dos dados de cadastro preenchidos no PCSM EM ANDAMENTO 

Iniciar o matriciamento em outras UBSs CONCLUÍDA 

Diminuir a busca ativa EM ANDAMENTO 

Elaborar planilha de controle de exames clínicos PENDENTE 

Renomear as mini-equipes CONCLUÍDA PARCIALMENTE 

Maior apropriação do PCSM e dinamismo na atualização dos dados EM ANDAMENTO 



Ações Planejadas Para 2025 (Estrutura e 
Administrativa) Status da Execução 

Redimensionar espaço físico do CAPS PENDENTE 

Garantir manutenção e conservação do CAPS a partir de uma reforma PENDENTE 

Ajustar cabeamento do CAPS PENDENTE 

Realocação dos monitores das câmeras PENDENTE 

Criar o “Chama no Zap” da unidade CONCLUÍDO 

Qualificação para apropriação da utilização do PCSM EM ANDAMENTO 

Qualificação para o procedimento RAAS CONCLUÍDO 



PROPOSTAS ESTRATÉGICAS EM 2026 

Ações Planejadas Para 2026  

Sistematizar as ações no território nos dias de classificação Vermelha; 

Ter 100% dos usuários com profissional de referência, a partir das mini-equipes; 

Ter 100% dos dados de cadastro preenchidos no PCSM; 

Sistematizar atividades e ações regulares fora do CAPS; 

Diminuir a busca ativa; 

Elaborar planilha de controle de exames clínicos; 

Maior apropriação do PCSM e dinamismo na atualização dos dados; 

Sistematizar as ações para as tentativas de suicídio; 

Potencializar o grupo de trabalho e pensar nas ações para trabalho apoiado; 

Acompanhar de forma regular os usuários instucionalizados 




