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Origem dos dados 

Os dados disponíveis são oriundos do sistema informatizado para a Programação Pactuada e Integrada 
(PPI), denominado SISPPI. Este sistema tem o objetivo de registrar as pactuações das referências 
assistenciais de média e alta complexidade, constituindo-se como uma ferramenta de formalização da PPI. 

O Tabnet da PPI, da Secretaria de Estado de Saúde do Rio de Janeiro (SES-RJ), apresenta a programação 
feita pelos 92 municípios do estado dos serviços e procedimentos custeados pelo limite financeiro de Média 
e Alta Complexidade (MAC). 



Cada período apresentado exibe os valores anuais – físico e financeiro – aprovados pela Comissão 
Intergestores Bipartite (CIB) para aquele mês de referência. As bases de dados já publicadas não sofrem 
atualização. As novas bases de dados são incluídas em torno do dia 15 de cada mês de referência. 

As informações estão disponíveis a partir de janeiro de 2013. No entanto, o período de junho/2016 a 
março/2019 está em processo de recuperação. 

Descrição dos indicadores disponíveis para tabulação 

Cota física programada 

Quantidade de procedimentos (inclusive fração de unidades) disponíveis para cada município, de acordo 
com os parâmetros da PPI. 

Cota financeira programada 

Limites financeiros disponíveis para cada município, de acordo com os parâmetros da PPI. 

Valor médio 

Valor médio dos procedimentos, calculado a partir da avaliação de produção. 

Seleções Disponíveis 

Variáveis referentes ao período de referência 

Períodos disponíveis, mês de referência 

Mês e ano de referência da base de dados do SISPPI. Nas opções de seleção, esta variável corresponde 
ao período disponível. 

Variáveis referentes aos municípios 

Município encaminhador, Região de Saúde encaminhadora, Região de Saúde/Município 
encaminhador 

Município ou região de saúde que possui as cotas físicas e financeiras a serem programadas (para 
execução no próprio município ou encaminhadas para outro). Para recursos específicos (incentivos e 
reservas técnicas) esta informação não se aplica. 

Município executor, Região de Saúde executora, Região de Saúde/Município executor 

Município ou região de saúde que executa os procedimentos programados. 

Variáveis referentes à programação 

Tipo de programação  

Indica os grupos de procedimentos que estão sendo programados, considerando o nível de atenção 
(hospitalar ou ambulatorial), a complexidade (média ou alta) e a forma de programação (por abrangência ou 
por referência).  

A programação por abrangência é descendente, ou seja, as referências são definidas na etapa estadual. A 
programação por referência é feita de modo ascendente, ou seja, o município encaminhador define e 
programa a alocação de seu limite financeiro. 



As categorias desta variável são: 

• Ambulatorial AC por abrangência: procedimentos ambulatoriais de alta complexidade 
programados por abrangência 

• Ambulatorial MC por abrangência: procedimentos ambulatoriais de média complexidade 
programados por abrangência 

• Ambulatorial MC por referência: procedimentos ambulatoriais de média complexidade 
programados por referência 

• Hospitalar AC por abrangência: procedimentos hospitalares de alta complexidade programados 
por abrangência 

• Hospitalar MC por abrangência: procedimentos hospitalares de média complexidade programados 
por abrangência 

• Hospitalar MC por referência: procedimentos hospitalares de média complexidade programados 
por referência 

• Hospitalar UCI por abrangência: leitos de Unidade de Cuidados Intensivos programados por 
abrangência 

• Hospitalar UTI por abrangência: leitos de Unidade de Terapia Intensiva programados por 
abrangência 

• Reserva Técnica: recurso financeiro destinado a CAPS, Saúde Mental desinstitucionalização, 
ações gerenciadas pelos municípios e ajustes.  

• Incentivos: recurso financeiro destinado a incentivos permanentes, como CEO, SAMU, IAC, IAPI, 
INTEGRASUS. 

Os recursos específicos (Incentivos e Reserva Técnica) não são apresentados nesta tabulação, por não 
poderem ser comparados com a produção realizada. 

Observação: Os valores referentes a Recursos Específicos (Reserva Técnica e Incentivos) estão 
disponíveis a partir da referência de junho de 2014 e estão contabilizados de acordo com o município 
executor. 

Forma de financiamento 

Forma de financiamento do item de programação. As categorias desta variável são: 

• FAEC – Fundo de Ações Estratégicas e Compensação 

• MAC – Média e Alta Complexidade 

• Recursos próprios municipais 

Modalidade 

Modalidade do item de programação. As categorias desta variável são: 

• Ambulatorial 

• Hospitalar 

Submodalidade 

Submodalidade do item de programação. As categorias desta variável são: 

• Para a modalidade ambulatorial: 
o Agregados 
o Ambulatorial MC por referência 
o Programação/Ambulatorial/Alta Complexidade 

• Para a modalidade hospitalar: 
o Hospitalar MC por referência 
o Programação UCI 
o Programação UTI 
o Programação/Hospitalar 



Complexidade  

Nível de complexidade dos procedimentos. As categorias desta variável são: 

• Alta complexidade 

• Média complexidade 

Leito/Tipo de UTI/Tipo de UCI  

Tipo de leito da programação hospitalar. As categorias desta variável são: 

• CIRURGICOS 

• CLINICOS 

• HOSPITAL-DIA 

• OBSTETRICOS 

• OUTRAS ESPECIALIDADES 

• PEDIATRIA CIRURGICA 

• PEDIATRIA CLINICA 

• UTI Adulto II 

• UTI Adulto III 

• UTI Infantil I 

• UTI Infantil II 

• UTI Infantil III 

• UTI Neonatal I 

• UTI Neonatal II 

• UTI Neonatal III 

• UTI Queimados 

• Unidade Intermediária Neonatal 

Especialidade Hospitalar  

Especialidades hospitalares que estão sendo programadas, conforme categorias do SISPPI. 

Serviço de alta complexidade ambulatorial  

Grupo de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade, conforme categorias do SISPPI. 

Serviço de média complexidade ambulatorial  

Procedimentos ou grupo de procedimentos ambulatoriais de média complexidade, conforme os agregados 
definidos no SISPPI. 

Rede 

Rede a que se referem os procedimentos ambulatoriais ou hospitalares, de média e alta complexidade, 
conforme categorias definidas no SISPPI. Pode estar em branco, e está disponível a partir de janeiro de 
2025. 

Recursos específicos - incentivos 

Recursos de custeios que não provêm exclusivamente da tabela de procedimentos, conforme disposto na 
portaria GM 698, de 30 de março de 2006, segundo as seguintes categorias: 

• CEO 

• IAC - HOSPITAIS DE ENSINO 

• IAC - HOSPITAIS FEDERAIS 

• IAC - HOSPITAIS FILANTROPICOS 

• IAPI 



• INTEGRASUS 

• SAMU 

Recursos específicos - reserva técnica 

Recursos usados, após deliberação na CIB, na consolidação da programação para áreas não contempladas 
no início do processo de programação, alocação de recursos nos limites financeiros de municípios definidos 
pela CIB, adequação de áreas que ficaram com déficit na programação, garantia de sustentabilidade de 
serviços considerados essenciais pela CIB, dentre outros. 

Recursos específicos - esfera de criação 

Esfera de criação referente a reservas técnicas e incentivos – estadual, municipal ou federal. Informação 
disponível a partir de janeiro de 2025. 

Recursos específicos - assunto 

Assunto referente aos recursos específicos de reservas técnicas e incentivos. Pode estar em branco e está 
disponível a partir de janeiro de 2025. 

Recursos específicos - incorp.progr.municipal 

Indica (sim ou não) se o recurso específico de reservas técnicas e incentivos está incorporado à 
programação municipal. 

 


