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1. DADOS CADASTRAIS UNIAD SAUDE APOIOD

CMBI M08 426 ET2ING04-T4,
Enderego

Rua lbrahim Nobre, n® 151, Vila Carlito, Campinas SP. CEP: 13043-070.
Telefona : 19 3386 8100

Dados Bancarios

BANCO: 001 - Banco do Brasil.

AGENCIA: 18580-2

CONTA CORRENTE: dedicada ao contrato, a ser aberla PRACA DE PAGAMENTO:
Campinas SP.

Dados do representante legal Carios de Arruda Camargo RG.: 10.715.415-8

CPF: 085.139.478-73

PERIODO DE MANDATO: 4 Anos

CARGO: Diretor Presidente

ENDERECO: Ay, Nilin de Magauits n 800 aptn 153, Cambyi Camninas 8P, CEP - 13.025%-
081

Celulares.
Corporativo (19) 894,280,620
Particular (18) 588.594.800

E-mails .
corporativo  presidente@uniacsaudeapaoio.org.br
particular carlosac25@amail.com
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Proposta Técnica e Econémica para organizagdo, administragdo, gerenclamento e
execucio de aces e servicos de sadde em unidades com ESF - Estratégia de salde
da familia e unidades de atencio bésica de saide do municipio de lgarapava,
confarma adital da gelecla n®004/2049,

PUBLICO ALVO: A todos os Municipes de Igarapava
OBJETO DA PARCERIA - Descrever o produto final do objeto do Contrato de Gesiao.

OBJETIVD GERAL - Programacio e implementagio das atividades, com a prionzacao de
solucdo dos problemas de salde mais frequentes, considerando 2 responsabilidade da
assisténcia resolutiva 2 demanda de cada drea de abrangéncia das equipes de Saude,
atravée do desenvolvimento de acfes educativas que possam interfenr no processo de
saide-doenca da populacic e ampliar o controie social na defesa da qualidade de vida

OBJETIVOS ESPECIFICOS - Objetivando a gestdo das Unidades de Estratégia Salde da
Famllia do Municipio de IGARAPAVA SP, Com a Coordenagio da Secretaria Municipal da
Salde

« METODOLOGIA NE TRARAIHD - MODELD GERENCIAL ADOTADOD Parz o
desenvolvimento das aches de gestio e execugdo dos servicos de saude
desenvolvidos acs cidad3os no municipio de lgarapava, no que diz respeio a
organizac3o técnica e administrativa da mesma, delinearemos a seguir o modelo
gerancial gue sera implantado.

= Proposta do Modelo Gerencial

Constituir-se 4 no modelo gerencial gue sera implantado, nas eslralégias que SErao
adoladas para sua implantacdo sem causar impactos na continuidade dos servicos, na
constante verificagdo dos indicadores, nas ferramentas e instrumentos que serdo
uliizados para @ modemizacho gerencial e na linha de comunicagio gque sera
estabelecida entre a nossa Instituiglo e a Secretaria Municipal de Salde de Igarapava.

s Caraciericagau du Modeiv Gerendial

0O Modelo Burocratico Weberiano & um modelo organizacional que represeniou uma
disseminacdo nas administragtes piblicas por volta do século XX, e no mundo todo
das organizacdes. Foi Max Weber que idealizou o Modelo Burocratico, pois analisou €
sintetizou suas principais caracteristicas. O Modelo Burocratico formalizade por Weber
tom ramn caractarietica @ diviedo anfra planeiamentn & evaciucdn Fssa teoria & am
fitica na separagio entre a politica @ a administragdo piblica, na qual cada uma tem a
sua responsabilidade. A politica se responsabiliza pela elaboracido de objetivos e
administracdo publica pela transformagao das decisdes em agbes concrelas.

Assim a Administracio Publica Burocritica foi instituida a fim substituir a Administraciio
Patrimonialista, gue foi fundamentada nas monarquias absolutas, na gual o patrimdnio
plblico & o privado eram confundidos. Nesse tipo de administracBo o Estado era
entendido como propriedade do rei. O nepotismo, 0 empraguismo e a
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COMUpCA0 eram normas.

EntSo o Patrimonialismo foi o principal fator que deu causa ao surgimento da
burocracia. O modelo de Administragio Publica Burocratica fol adotado em muitos
paises visando substituir Aquele tipo de administraco, no qual os patriménios publico e
privedy sian confundidus, pueenn isuigivese e, esse o e anibienle, &
oportunidade para o aparacimento do clientelisme, nepotismo, empreguismo e até
MEesma da comupgan.

Da mesma forma o Modelo Burocratico Weberiano tomou-se alvo das mais asperas
eriticas. O Modelo Burocratico fol considerado inadequado para o contexto institucional
rontamnoranen nor sna nresymida ineficiéncis, moroeidade  ectiln autnrrefarencial 2
descolamento das necessidades dos cidadfos. Assim substituir esse modelo foi uma
reacdo de combate a essas praticas indevidas.

Dois modelos organizacionais & um paradigma relacional foram apresentados como
altermativas ao Modelo Burocritico, a Administragio Publica Gerencial (AGP) e o
Governo Empreendedor (GE), que sa@o modelos organizacionais gue incorporam
prescriges para a meihora da efetividade da gesiao das organizacdes plblicas, Ja o
movimento da Governanga Plblica (GP) se traduz em um modeio relacional, porque
oferece uma abordagem diferenciada de conexfio entre o sistema governamental e o
ambiente que circunda o govema.

No lango prazo, esses modelos para reformas tém potencial para mudar 0 modo que as
Uiged HZap0es plilhtas se adiniinsiial) & S& [elacionan.

Dessa forma, desde os ancs 1080, as adminigtragbes plblicas em todo o mundo
realizaram mudangas substanciais nas Politicas de Gestdo Plblica (PGPs) & no
Desenho de Organizagbes Programaticas (DOPs). Essas reformas administrativas
consolidam novos discursos e praticas derivadas do setor privade e os usam como
hanchmark=s nara nrpanizaches pliblicas am tndas a= eafaras fa gmauernn

Hays & Plagens (2002) déo uma nocio da magnitude dessas reformas. "Estratégias
aclamadas de reforma tém vindo diretamente do setor privado numa onda que talvez
possa ser considerada @ mais profunda redefinicéo da administracéo publica, desde
gue esta emergiu como uma drea de especialidade identificavel’,

Os elementos apontados como ativadores dessas ondas de “modemizacac’ sac a crise
fiscal do Estado, a crescente competigio territorial pelos investimentos privados e méo
de obra qualificada, a disponibilidade de novos conhecimentos organizacionais e
tecnologia, 8 ascensdo de valores pluralistas e neoliberais, a crescenle complexidade,
a dindmica e a diversidade das nossas sociedades.

No velho continente, o processo de europanizagdo também tem desempenhado um
papel crucial no estinulo & adogac de novos Modelos Oiganzacionais & a reviasu das
PGPs nos niveis nacionais, regionais e municipais.

A partir desse axioma fundamental derivam-se (rés caracleristicas, que sdo a
formalidade, a impessoalidade e o profissionalismo, como segue.

& Formalidads

Esta constituida de deveres e responsabilidades aos membros da organizacao, a
configuracido e legitimidade de uma hierarquia administrativa, as documentacbes
escritas dos procedimentos administrativos, dos processos decisdrios e a formalizacio
das comunicacbes tanto internas quanto extemas. As tarefas dos colaboradores séo
estabelecidas de maneira formal de modo a garantir a continuidade do trabalho e &
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padronizacio dos servigos prestados, para evitar a discricionariedade individual na
execucdo das rotinas administrativas padronizadas. E uma paquena liberdade
concedida acs administradores publicos, para agirem de acordo com o que julgam
conveniente & oportuno, diante de determinada situaglo, ndo pautadas em diretnzes
particulares, mas prientados para 2 satisfaglo dos dirsitos coletivos e respeilo aos
direitos individuais.

+ |mpessoalidade

A impessoalidade mostra que a3 relacdo entre os membros da organizagdo, a propna
organizagdo e o ambiente externo, estd baseada em fungdes e linhas de autoridade
claras. O chefe pu dirstor ou gerente & 2 pesgoa que da maneirz formal rapresents 2
organizagio. O chefe ou diretor ou gerente de um sefor ou departamento tem a
autoridade e responsabilidade de decidir @ comunicar 3 seus subordinados esta
decisdo. Mais importante ainda, a impessocalidade vai implicar que as posigbes
hierarquicas s&o proprias da organizagao (Organograma Funcional), & ndo a do chefe ou
diretor ou gerenle gue as esldo ocupando. Isso ajuda a evitar a apropriagdo do
individual ac poder, prestigio, & outros tipos de beneficios, no momento que a pessoa
deixa sua funglo ou a organizacao.

= Profissionalismo

O profissionalismo esta ligado ac valor pasitivo da atribuigdo, como melo de justifica- la
e diferencia-ia, As lungbes s80 dadas 4s pessuEs Yue aspiram a um Carngo por meio de
competicdo justa, na qual os aspirantes so cargo devem mostrar suss melhoras
capacidades técnicas & conhecmento. O profissionalismo & um principio que ataca os
efeitos negativos do nepotismo gque antes dominavam os modelos burocratico e
patrimonialista (Bresser, Pereira - 1996). A promog8o do colaborador para postos mais
altoe ng hierarquia val depender da ewperidnciz nz funcao fsanigridadal & no
desempenho (performance), ou seja, a ideal criagdoc de uma hierarquia de
competéncias com base na Meritocracia.

e« Outras caracteristicas do Profissionalismo:

Separagan entre propriedade publica e privada; Trabalho remuneradao;
Diviséo racional das tarefas,

Separacao dos ambientes de vida e trabalho.

Dessa maneira, 8 eficiéncia da organizagSo e os valores da eficiéncia econdmica,
impoem a alocagdo racional dos recursos humanos e financeiros, gue na feoria
Vebeiiana, Uaduzia-se ials ein Uina pleccupecau espeual Goill a alUuayay Gas
passoas dentro da estrutura organizacional. Entdo a eficiéncia administrativa, mosira
obediéncia as prescrigbes formais das tarefas, em outras palavras, preocupacgbes do
como as coisas sao feitas,

Aeeim sandn_nazen modaln garancial sera pantanns &am valores tais snmn

v Produtividade;
+ Orientacio aos servicos;

|
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< Descentralizacio; e

v Eficiencia na prestacao dos servigos,

v Marketization (esse termo & usual para referenciar-se a utilzacao de mecanismos
de mersade dentro do ooforg piiblics. Exemplos de mecanismos de meorcode: lberdade
de escolha de provedor por parte do usudrio do servigo plblico e a introdugdo da
competigdo entre gestores plblicos e agentes privados);

v Accountability (Literalmente falando, significa prestagaoc de contas por parte de
auam fol incumbidn de uma tareta, Aquele que snliciion A tarefa oo &RiA, A relacAn

entre o agente e o principal.

+ Accountabllity pode ser considerada como & somatbria dos conceitos de
responsabilizagio, transparéncia e controla)

Em putras palavras. na nossa filosofia de administraclio a eficiéncia e o desempenho
s8o valores gue permanecerdo. Esse tipo de filoscfis administrativa & fundamentado
em um conjunto de doutrinas e justificativas, sendo que as doutrings séo formulas de
aplicabilidade da gestdo e do desenho das organizagdes e as justificativas sdo as
razbes para a as doutrinas, dando sentido racional para estas doutrines. As bases dos
valores doutrinanos sao:

v Eficacia;
/ Competitividade,
+ ldeologia, tendéncia ou movimento.

e Exictem trés grunos de valores Guc dic base A= justificativas, sdo sics:
+ Eficiéncia, alocacao racional de recursos

< Limitacio do desperdicio
v Simplcidade e clareza

v Equidade, justica, neutrabdade, accountability e controle de abusos dos agentes
{desonestidade, impericia, imprudéncia, efc.);

/ Capacidade de resposta, resiliéncia sistémica, flexibilidade e elasticidade.
+ Diante do exposto, nota-se claramente que a abordagem do nosso modelo gerencial

estd calcada na Teoria Administrativa Modemna, trazendo para s administradores
plblicos a linguageme ferramentas da administragao privada,

/ Fatratégias niia Serdn Adntadas nara n Suressn da Imnlantacin dn Maraln

/ Para o sucesso do modelo gerencial que sera adotado na gestio pperacional das

B
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unidades de salde, as seguintes estralégias seréo adotadas:

v Implantac&o do trabalho em equipe — complementariedade, interdependéncia e
sinergismo das aches,

v Definicdo com clareza dos objstivos e resultados individuals e do grupo a serem
alcancados;

v Construc&c em conjunto, de um plano de trabalho de cada setor, de acordo com as
metas estapelecidas;

J Compartithaments por selor entre os colsboradores det objglivos, decialss,

responsabilidades e também resultados (produtividade);

v Implantagdo da avaliago constante dos processos e dos resultados pelas chefias
(lideres), satores, comissoes & staff central;

v Implantagic da Educaglic Permanente para todos o5 colaboradores;

+ Aprimoramento das relagfes interpessoais e valorizagao da comunicacao entre os
membros da equipea;

J Stnerishs conslanta das arcesens da trabaiho em cada selor, reglizads por cada

chefia imediata;

+ Motivagdo dos colaboradores através do reconhecimento dos resultados da
producio do seu trabalho;

v Sislemalizacio da pesquiss reasllzads pelc AU - Sorvico de Atendimento so
Usudrio, como esiratégia de apimoramento dos processos de trabalho,

v Implantacio e Implementacio do SIG — Sistema de Informagdes Gerenciais, visando
a compilagdo e andlise de dados. objetivando o fornecimento de informacdes precisas
para a tomada de decisdes;

v Acolhimento de 100% (cem por cento) da demanda espontanea edirecionada;

v Investigacio o 4bito de menores de 1 (um) ano, visando subsidiar intervencoes para a
reducdo da mortalidade nesta faixa etaria,

7 Eamero com ‘sda g infrocsimturs nacsssdda o funclonaments das Unidades de
Salde, considerando o uso racional de materiais, o cuidado com o mobilidno e com os
equipamentos, para o conjunto das agdes propostas,

v Colaboragdo com o fortalecimento e o desenvolvimenio das redes locais e regionais
e eaiide nara a intenracin da atencén hisica ane damaie nivaiz de atencan;
g
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v Implantagdo de processo de monitoramento e avaliago;

< Manutencao e intensificagdo da vigilancia sobre doencas e agravos de notificacao
compulsbria, garantinde o0 adeguado preenchimenlto da ficha de

nalilicagao/investgacan;

+ Monitoramento e avaliagio do processo de planejamento, das agbes implantadas &
dos resultades alcangados, de modo a fortalecer o planejamento & contribuir para a
transparéncia do processo,

» Programacdo de Iniciativas de melhoria das condigies de trabalho e
valorizagéo dos colaboradores, desenvolvimento da autoestima, resultando em
orgulho em trabalhar.

Implantacio & acompanhamento do processo de trabalho das equipes das Unidades de
Saude do municipio, de interesse reciproco, contemplando nommas e diretrizes do
Ministério da Salde,

Sintonizagdo com a programacdo de agbes pricritarias da Vigildncia em Salde,
estipulada pelo Ministério da Saude e pela SMS de lgarapava,

Manuiengao de infonmacao & popuiagao sobre o lunciunamenio dos servigus, corm fuco
na otimizatdo do uso coletivo;

Constante trabalho pela melhoria da qualidede dos nossos recursos humanos e dos
recursos humanos da SMS de Igarapava como um todo.

Planajamanto das agdes na Unidade no que tange a drea madica, de forma erficulada,
em todos os niveis de atengéo da SMS de Igarapava, de modo & estabelecer um
sistema de prestagio de senvigos de atenco & saldde, compondo um sisiema de
referéncia e contra referéncia, aprimorando o atendimenio universalizado a clientela do
SUS,

- Estimulo a pratica das agbes intersetonals.
» Indicadores de Impacto

D indicadores de impacts verificavels serlo compilados, dimensionados ¢ analisados
em relatorios distintos, enviados trimestralmente em 02 (duas) vias, 01 (uma) para a
Secretaria Municipal de Igarapava e 01 (uma) para 3 Comissao de Avaliagcao do
Contrato de Gestio, gue também receberdo os relatdrios digitalizados. Servirao como
objeta de estude por pare de nossa Instituicdo, para planejamento de acdes que
objetivaric a constarte melhora na gualidade e resolutividade da operagdo, assim
como instrumento de avaliagio para a Comisséo de Avaliagio do Contrato de Gestac,
para o acompanhamento dos resultados das avaliagbes e das intervencdes realizadas.
Tais relatorios serdo formatados segquindo o modelo abaixo descrito:

e Quantidade
10
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Avaliaclio das metas quantitativas pactuadas no Contrato de Gestio, com a d
dos senigos.

¢ Ensino e Pesquisa

Fiugiaayau liinestial de evenius de sducagau wontinueda, prugiana ve elucatau
permanente para médicos, enfermeiros, técnicos elou auxiliares de enfermagem,
agentes comunitirios de salde, equipe de apoio e demais colaboradores das
Unidadas.

Dualidades

Avaliacio das pesquisas de salisfacdo dos usudrios, avaliagdo de salisfagdo dos
colaboradores: determinactes das Comissbes Multidisciplinares conslifuidas; analise
de prontudrio e farmaco - vigilancia.

s Gestio

Redugio do tempo médic de agendamento de consultas; reducdo da taxa de morle
matema e infantil: humanizacdo; redugdo elou ofimizagio de custos, implantacao de
programa de capacitagio e desenvolvimento de colaberadores, implantacao de
nrotocolos clinicos e imolantacio de profocoles de enfermagern.

Tais relatdrios de avaliagdo demonstrardo paulatinamente a evolugdo dos seguintes
Itans:

J Acesso e disponibilidade:;

+ Acolhimento, triagem e classificacio de nsco;
J Relagéo usuario/profissional de salde;

+ Eficacia e resolubilidade;

v Infraestrulura; e

S Informacss & narficinecSn na pestio,

No que tange gualidade, ndo podemos confundir com as pesquisas sobra satisfagao,
gue também serfo realizadas, pois a avaliago feita pelos usuarios ndc acontece a
partir da perspectiva da definigdo de conhecimentos técnicos e do que se deve
entender por qualidade. Contudo, & avaliagio sobre a satisfagdc dos usuanos,
entendida em sua conexao com a percepcéc de qualidade, pode ser considerada como
um dos componentes da avaliacio dos indicadores de resultados, concomitantements
aos descritos acima.

Tais indicadores seric compilados e disponibilizados, também para o auxilio em
feedback @ gesido das Unidades de Salde, como para 0 acompannamenio dos
mesmos pela SMS de lgarapava e pela Comissdo de Avaliago do Cantrato de Geslao.

Concomitantemente &s acbes de avaliagdo acma descritas, realizaremos
periodicamente oficinas de trabalho. dindmicas de grupo e treiramento continuado
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permanente, onde iremos verificar o grau de dificuldade em cada setor e de cada
colaborador. Ao final de cada encontro, ter-se-4 uma conclusdo consensual que
fomecera elementos para a complementacdo dos relatorios que subsidiardo a criagao
de Protocolos Operacionais Padrbes (POP's.), além da atualzacao e aperfeicoamento

doe j& evietendes que garvirho nara intarvir com eficacia, aumentande congtaptamente a

qualidade de atendimento e do trabalho. o

» Ferramentas e Instrumentos de Modemizagéo Gerencial

As ferramentas da gestio modemna passam obrigatoriamente pelos mecanismos de
producSs do trahaths & zaue resultadoe, Para tanie implantaremos 22 geguintes
ferramentas e insfrumentos de modemizagao gerencial

« Implantagdo e utilizagio de Sistemas por Georreferenciamento para os Agente
Comunitario de Sadde com Tabletes - “Software de Gestao"

Implantacio e utilizagio de Sistemas de Informagoes Gestao;

Implantaclo do Sistoma do Gogtic da Quatidade;

Implantagio de Capacitagio Profissional;

Supervislo constante das atividades e seus resultados;

Avaliacdo de desempenho dos colaboradores.

L

instrumentos de Comunicacio e Informagao com a Secretaria Municipal ce Saude de
lgarapava.

Serd compreandido por um conjunto de sistemas de informagdes. que possibilitardo um
canal direte de comunicagio entre a2 OS e a Secretaria Municipal de Saude de
lgarapava, como:

v Sistema de acompanhamento integral ("Software de Geslag”) das familias e visitas
we domiciliares, dos ACS em tempo real, idenfificagdo do perfil epidemiclogicos por

residéncia, area de abrangéncia de cada equipe e todo territbrio do municipio de

lasranava coberto por vishas domiciliarag,

+ Relatiric mensal de atividade, de produgdo & da metas;

¥ Reunides peritdicas entre os representantes da OS5 e da SMS de Igarapava e da

Comissao Avaliaciao do Contrato de Gesido,

¥ Criagio de um Portal de Transparéncia, gue disponibllizara informagbes detalhadas

sobre a execucio do Objeto deste Plano de Trabalho.

¥ Limites de Responzabilidades

Ao se realizar a transferéncia de gestio piblica para a gestdo privada, através de uma
Organizaclo Social, torna-se indispensavel ficarem bem definidas as responsabilidades
entre a antiga & a nova gestora.

Para aue 2 transicAo saia harmoninza o franenarenta e para que nio ga tanhs um suh

- dimensionamanto dos custos do novo modelo de gestao & indispensavel consignar

que a nova responsavel pela gestio da unidade ESF n2o devera ter qualquer
12
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compromisso em cumprir com obrigagbes por ela ndo assumidas, de forma clara e
expressa, notadamerte a relagdc com formecedores, prestadores de servico e
colaboradores.

Excetuam-se dessa regra 0s COMPromissos no tocante aos usuarios gue estejam em
tratamantn iunts & unidade ESF na énoca da transicdo do gectdo uma vez que, apesar
de terem sido admitidos em tratamento pelo ente publico, naturalmente seu
atendimento ndo podera ser recusado pela nova gestora.

Contrates bem elaborados reduzem a possibilidade de desavencas entre as parnes e
conseguéncias junto a terceires, notadamente os usudrios do Sistema Unica de Saude

- SUS, de tal sorie que & licito serem ajustadas regras de transicao & normas
definitivas, admitindo-se, quando necessario, a celebragao de termos aditivos,

Qs ativos @ passivos da antiga gestora deverdo ser apurados alravés de levantamento
especifico, de farma a ndo causar interferéncia na gestao que se iniciara,

DeverSo as partes estabelecar critérios a respeito dos direitos & marca, acs imoveis
utiizados (ge alugados, com aditamento acs contratos vigentes, ou se proprios, atraveés
de UessAu de uso), os bens moveis, insislagies, parceras, coniralos com lercerus
(inclusive quanto aos direitos de imagem e autoral), etc.

Dificilmente se pode prever, em lese lodas as hipoteses, |4 que a complexidade do
trabalho que se propbe geraria infinitas situagbes que por sua singularidade nao
poderiam estar descritas em normas de conteddo fechado, especificas para cada caso.

Nessa tocanta am relacin aos limites da reenoneabilidade, muitc makhaor que ge criem
regras principio logicas, baseadas em principios e clausulas gerais, de conteddo aberto
@ gue por sus técnica construtiva possam ser aplicadas aos mais diversos casos,
aderindo-se 4s infinitas que possam ser geradas no cumprimento do Conirato de
Gestdo, permitindo-se que através de tais normas, gue serlo verdadeiros principios,
sejam obedecidos critérios pré-estabelecides de conduta por pane da Organizaclo
Social, no tocante 8 cada um dos protagonistas envolvidos nesta complexa proposta de
atuacio de gestao, destacando-se principalmente a relagao da OS com:

J 0s ususrios da Unidade de Sadde,

v 05 récursos humanos,

+ 0s fomecedores,

v Os prestadores de servigo, e

v A Secretaria Municipal de Sside de Igarapava.

Com base nessa premissa, quanto as responsabilidades das Organizagbes Sociais,
alguns principlos devem ser estabelecidos:

v Pontualidade;
+ Exatidio e confiabilidade dos dados gerados

v Avaliagao quantitativa e qualitativa continua;

+ Relacio ransparenie e de confiangs,

» Qualificacdo e constante aprimoramento dos colaboradores e das atividades;
Efetivacio das metas e resultados estipulados pelo poder publico.
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Em cumprimento 4s suas obrigagbes, caberd & OS5, além das obrigagdes
nas especificacbes técnicas impostas pelo Contrato de Gestio, squelas estabelecidas
na legislagdo referente ac SUS, bem como nos diplomas federais e estaduais que
regem a presenie contratacao. Assim, deslacamos abaixo as seguintes diretizes:
Prastapin de servicne 3 populaclo usudria do Sigtema Unico de Saide - SUS,
especialmente o disposio na Lei Organica da Salde (Lei Federal n® B.080, de 18 de
gatembro de 1.990), com observincia dos principios veiculados pela legislagio, e em
especial, pautando todas as atividades pela:
Universalidade de acesso aos servigos de salde;
Integralidade de assisténcia, entendida comeo sendo o conjunto arliculado e continuo
das aches e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada
cast em todos os niveis de complexidade ambulaloria do sistema, em atuagao conjunta
com os demais equipamentos de Sistema Unico de Salde existentes no municipio;
Gratuidade de assisténcia, sendo vedada a cobranga em face de pacientes ou seus
representantes, responsabilizando-se a DS por cobranga indevida feita por seu
empregado ou pleposio,
Preservagdo da autonomia das pessoas na defesa ds sua integndade fisica e moral,
lgualdade da assisténcia 4 salde, sam preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;
Direito de informacéo &s pessoas assistidas, sobre sua saldde;
Divulgacio de informagdo quanto ao potencial dos senvigos de salde e a sua ulllizacio
nala yeydno,
Fomento dos meios para participacdo da comunidade; @
Prestacido dos senvicos com qualidade & eficacia, utilizando-se dos equipamentos de
mada adequado e eficaz.
Na prestacdo dos servigos descrilos no item anterior, 8 OS chservara:
Respeito aos direitos dos pacientes, atendendo-os com dignidade, de modo universal e
igualitano;
Manutencao da qualidade na prestagao dos servigos;
Esclarecimento dos direltos aos pacientes, quanto aos seus oferecidos,
Administrar os bens mdveis & iméveis, cujo uso lhe fora permitido, em conformidade
com o dispasto no Termo de Permissio de Uso, que devera ser lavrado, onde devera
Gefini-se s respunsebiidades da 05, wlé @ sus iesiiluiau au Pode Pabiic,

= A permissio de uso deverd ser realizada mediante a formalizagio de um Termo de
Permissic de Uso especifico e determinado, emitido pela Secretaria Municipal de
Salde de lgarapava, apds detalhamento e identificagio dos referidos bens,
O Termo de Permissio de Uso especificara os bens e o seu estado de conservagéo e
dafinird as regponzahilidades da NS nuants 2 eua quarda & manutencio;
Os equipamentos e instrumental necessarios para a realizagdo dos servigos
contratados deverfo ser mantidos pela OS em perfeitas condigies;
A OS deverid comunicar para a instincia responsavel da administragfo piblica, todas
as aquisiches de bens mébvels gue forem realizadas, no prazo maximo de 30 (innta)
dias apds a sua ocorréncia,
Os equipamentos, instrumentos e guaisquer bens permanentes que por venlura
venham a ser adquiridos com recursos onundos do Contrato de Gestdo, deverao ser
incorporados ao patriménio plblico, ndo podendo ser retirados ao final do mesmo, & As
benfeitorias realizadas nas unidades de salde serfio incorporadas ao patriménio
publico, ndo iImportando sua natureza ou origem dos recursos.
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Dispor, por razbes de planejamento das atividades assistenciais, informacao sobre o
local de residéncia dos pacentes ou que lhe sejam referenciados para atendimento.
Responsabilizar-se pela indenizacio de dano decorrente de agdo ou omissdo
voluntdna, ou de negligéncia, ou de impericia ou de imprudéncia, que seus agentes,
nesta qualidads causarem ao paciente ans Argfoe do SUS e g terceince 2 esles
vinculados, bem como bens piblicos moveis e imoveis, objetos de permissao de uso,
assegurando-se o direito do regresso contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa,
sem prejuizo da aplicagdo das demais sancdes cablveis. A responsabilidade de que frata
este jtem, estende-se sos casos de danos causados por falhas relativas a prestacao de
servicos, nos termos dos Arligos 14° da Lei n® 8,078, de 11 de setembro de 1.880
(Cédigo de Defesa do Consumidor).

Administrar os bens moveis e imovels cujo uso Ihe fora permitido, em conformidade
com o disposto com 0s respectivos Termos de Permissdo de Uso, até sua restituigao
80 poder publico.

Transferr, integralmente & S5MS de Igarapava, em caso de desqualificagdo da
OrganizagEo Sodal, o peinmonio, us iegados ou doaghes gue e uram desinados em
razio do Contrato de Gest3o, bem como os excedentes financeiros decorrentes da
prestacio de servigos, inclugive oe bens iméveis cujo uso Ine fora permitido.

Proceder caso seja necessério, adaptagdes das normas do Estatuto Social da 05 ao
disposto na legislagao municipal.

Contratar pesenal pars a evecucfo das atividades previstas no Contrato de Gestie,
responsabilizando-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e COMmEerciais,
resultantes da execugdo do objeto do Confrato de Gestao.

Utilizar, para a contratacdo de pessoal através de critérios exclusivamente lBcnicos,
observando as normas legals vigentes - Processo Seletivo.

Contratar servicos de lerceiros, sempre gue necessario, responsabilizando-se pelos
encargos dal decomantes.

Respeitar a autonomia da Secretaria Municipal de Salde de Igarapava am relagio aos
funciondrios publicos cedidos & OS5, nos termos da Lel.

Instalar na Unidade um “Servico de Atendimento ao Usuario — SAU" (Ouvidoria),
devendo encaminhar & administragdo publica relatorio trimestral de suas atividades.
Wiz, i petfeilas condigles de usu, us Bquipginmenius e insbumeniais necessalivs
para a realizaco dos servigos contratados, bem coma informar ac poder publico sobre a
necessidade de realizar manutencdes nas edificacdes e seus equipamentas.
Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu representante,
por profissional empregado ou preposto, em razdo do Contrato de Gestao.

Mantar samnrs stualizads o prontudro médies dog pacientse @ o armuive madico, paln
prazo minimo de 05 (cinco) anos, ressalvados os prazos previsios em (=18

Nag utilizar nem permitir que terceiras utilizem o paciente para fins de experimentacio.
Atender os paclentes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario,
mantendo-se sempre a gualidade na prestagao dos servigos.

Afixar aviso, em lugar visivel de sus condigdo de entidade qualiicada como
Organizacio Social e de gratuidade dos servicos prestades nessa condigao.

Adotar o simbola @ o nome designado da unidade de salide cujo uso [he fora permitido,
seguide pelo nome designative "ORGANIZACAO SOCIAL".

Justificar a0 paciente ou ac seu representante as razbes lécnicas slegadas quando da
decisio de ndo realizagio de gualguer ato profissional.
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Esclarecer os pacientes scbre seus direilos e asssuntos pertinentes aos servi
oferecidas.

Respeitar 3 decisdo do paciente 8o consenlir ou recusar presiacéo de servigos de
salde, salvo nos casos de iminente perigo de vida ou obrigagao legal.

Garantir a confidancialidada dog dedos a informacfes ralativae ane paciantes,

Em se tratando de servicos exclusivamente ambulatoriais, implantar Servico de
Agendamento, informando frimestraimente 3 SMS de lgarapava as estatisticas de
atendimenio.

Limitar suas despesas com o pagamento de remuneracio e vantagens de qualquer
natureza a serem percebldos pelos colaboradores da Organizagdo Social e cedidos
pela SMS de Igarapava, a8 70% (setenta por cento) do valor global das despesas de
custeio das Unidades de Saude.

Realizar pesquisas para medir o nivel de satisfagdo dos pacientes,

Em relacio aos formecedores e prestadores de servicos 2 05 se compromele em
valer-se do Regulamento de Compras e Contratagbes para buscar padries maximos de
aualidade 3 menor preco, mantando lsura naz compras, stravie de cistema rinide de
controle e gestdo.

Modelo de Relacionamento Entre Nossos Diretores e os Geslores Plblicos da SMS de
lgarapava.

= 0 gerenciamento modemo entende as priticas do cotidiano de trabalho como
processos resultantes das relagbes do homem com o trabalho, tendo como
fatores intervenientes:

J Relaches nlerpessoais;
« Comunicagan;

+ Transparéncia,

+ Trabaiho em equipe;

v Monitoramento de metas.

- Assim estabeleceremos uma relacao de lrabalno, baseada na cumplkcidade de saberes,
na diglética, na avaliagdo constante da qualidade da gestdo e nas tomadas de decisao
compartilhadas.

Campo de Atuagio da OS na Atenclo da Basica na Estratégia Salide da Familia.
A OS desenvolve projetos e agdes em logistica, atividades, execugdo e gerenciamento
am unidades da Estretésia Saids da Familia, que contamalam ae visitae domiciliares,
acolhimentos, atendimentos a acamados, servigos ambulatoriais pronto atendimento,
consultas agendadas e demais servicos de apolo, em baixa, compiexidade, buscando
uma gestdo calcada nos principios da formalidade, impessoalidade e profissionalismo,
com a visdp de ser referéncia de qualdade como entidade especializada no
desenvolvimento estratégico e servigos de gestio em salde publica, através da:
Promogao e apoio no desenvolvimento de politicas plblicas na drea de saide; Gestao,
complementacdo e operacionalizagio de equipamentos integrantes do Sistema Unico
da Saide, nas esferas municipais, conforme estabelecido nos distintos Contratos de
Gestao,
Criac3o de oportunidades de intercambio de conhecimentos e expenéncias, em nivel
18
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local, nacional e internacional na drea da salde,

Prestacio de consultoria e assessoramento técnico e especializado na area da Atencao
Basica;

Promocéo da capacitagéo dos recursos humanos dos setores publicos e privados para a
graga da galda,

Observacdo aos principios do Sistema Unico de Salude - SUS, expressos no artigo
188 da Constituicio Federal 2 no artigo 7° da Lei n® 8080, de 19 de setembro da 1.980,
no desenvolvimento de trabalhos na area da salds;
Firmacdo de contratos de prestacdo de servigos, Contratos de Gestdo, convénios,
tarmos de ccoperacdo ou acordos com o poder publico, em todos os niveis ou ainda
com a iniciativa privada, para gestio plblica de servicos de salge, através da
implantagdo, implementagio e'ou desenvolvimento de programas do governo na drea
da salide publica;
Colaboracdo com os poderes plblicos sempre que sua atuagao for soliciada em
penelicio da comunidade e alendimenlo humanizado nas unidades de saode & de
sducacdo para melhor atendimento da populagdo e especialmente aos portacores de
necessidades especials;
Prestacdo de servigos na drea de assisténcia, promogao social @ satude, que promovam
a protecdo & familia, & infincia, & maternidade, a adolescéncia. aos adultos acs idosos e
aoe nortadores da nacessidades aspacipis; 8
Promocio e realizacic de atividades de avaliagio de estrategias e de impactos
econdmicos e sociais das politicas, programas e projetos cientificos e tecnelogicos.
Demaonstracio dos Indicadores Ressaltando os Elementos do Processo de Salde e
Doenga Que se Quer Identificar & Sob o Qual se Deve Prioritariameante Intervir Assim,
cas0 nos sagremos vencedores deste Processo de Selegio, aguardaremas ¢ inicio dos
trabalhos e do efetivo atendimento & populagdo, para Que possamos compllar os
indicadores atuais e o perfil epidemioldgico adstrito, como também o retrato atual da
saide da populacio abrangida. Através do compariihamento destes dados e
informactes com a SMS de lgarapava, poderemos tragar metas factiveis, para  num
processo continuado, prezarmos pela melhoria da qualidade do
simodinenio, peid pioliEgE des ouengas, pelo pianejameiv ve gapies cununias e
ordenadas, pela seguranca dos usudrios a colabaradores e pela solucio sensata dos
problemas, objstivando a qualidade para as Unidades de Estratégia Saude da Familia do
Municipio de lgarapava.

3. AREA DE ATIVIDADE
Organizagio da atividade:

A UNIAO SAUDE APOIO atenderd com seus recursos humanos e técnicos exclusivamente
ane yeudring da serratdia municinal de ¢alide de Igaranava ofsrecandn, eeoundo o grau de
complexidade de assisténcia e capacidade operacional, os servicos de saude que se
enguadram nas modalidades descritas neste Projeto Basico, sendo vedada a remuneracao
pelo atendimento ao usudrio por qualquer outra fonte de pagamento, o que sera objelo de
apuracao de responsabilidade.
A UNIAD SAUDE APOIO em toda sua gestdn manterd a Politica Nacional de Humanizagao
17
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do Ministéric da Sadde (PNHWMS), visando o cumprnmento do modelo de ntan&n/nmtn
humanizado, para fins de atendimento, sendo exclusivo aos usuérios do sistema de saude
da Corporacao.

Acolhera os usudrios de acordo com as diretrizes emanadas no presente Projeto. Em
ecpecial 3 Corporacin podersd implantar 3 Politica Intama de Humanizecio, nae podendn
contrariar os preceitos das normas mantenedoras acerca dos direilos consagrados aos
usudrios do Sistema de Salde da Corporagio.

A Gestdo UNIAD SAUDE APOIO garantird o funcionamento das Unidades de Estratégia
Saude da Famllia, cumprir as metas quantitativas e qualitativas constantes do Anexo
(Sistema de Pagamentos e Metas) deste Projeto Basico,

Garantia do atendimento do usudrio no acolhimento apenas por profissional de satde de nivel
superior ou médio, para toda e gualquer informacdo, Garantir as Unidades de Estratégia
Salde da Familia, o cadastrado e atualizado no banco de dados do Cadasiro Nacional de
Estsbelecimentos de Salde — CNES, conforme legislacio vigente e instituido pela Portaria
MS/ SAS 376, de 03 de outubro de 2000, publicada no Diaric Oficial da Uniao, de 04 da
oulubr de 2000, em 30 (innia) diss apds a assinalura do Conlraio de Geslao.
Esclarecmento acs usuarios sobre seus direites guanto aos servigos oferecidos; Utilizacao
obrigatdria da grade de medicamentos padronizada pelo devido drgdo competenle,

Garantia do sigilo dos dados e informagdes relalivas aos usuarios;

Manterd controle de riscos da atividade e seguro de responsabilidade civil nos casos
partinentas

Seguird programas estratégicos, para atingimento de metas e objetivos estratégicos, tendo
como visdo 8 qualidade dos servicos ofertados, buscando ser considerado referéncia em
todos os seus nivels;

Apciara e integrar o complexo da saude da secretaria municpal de saude lgarapava;
Respeito aos direitos dos usuérios, atendendo-os com dignidade de modo especial
igualitario;

Manutencdo da qualidade na prestagio dos servigos, e atender os principios norteadores da
licitagdo para aquisicio de materiais:

Padronizar a utilizac8o de impressos inerentes ao servigo ou enfregues acs pacientes,
sinalizacBes, uniformes, enxoval & demals itens de acordo com as orientacdes da secretana
Gl de selde de igerdpave, sendu vedseds @ cuivcapau de gualsguer ioguimancas o
simbolos diferentes do estabelecido;

A GESTAO UNIAD SAUDE APOIO FORNECERA

v Limpeza e conservacdo das dreas especificadas pela secretana municipal de saude
da lgarapava,

v Monitoramento da Manutencdo predial @ Monitoramento ambiental realizados pela
Prefaitura Municipal de lgarapava,

¥ Servigos de manutengio e suporte de Tecnologia de Informacéo - TI.

A UNIAD SAUDE APOIO demonsirara mensalmente os indicadores referidos no presents
Projeto, dentro dos parametros determinados pela secretaria municipal de satde.

Realizard o monitoramento parmanente da prestacio dos servicos, especialmente nos itens
necessarios a apuracio do cumprimento de suas obrigagoes.

Garantira os itens condicionantes para o correto credenciamento e habilitagao dos servigos e
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exames realizados junio ao Servico Nacional Educagéo Sanitarfa (SNES), tais como:
As despesas de taxas e tarifas de Agua, Energia Elétrica, Telefone e Gds Natural, serdo de
responsabilidade da Prefeitura Municipal de lgarapava que devera manter o3 pagamentos am
dia para evitar interrupcio no fornecimento;
Carga hordria, Canacitacin Brosllelrs de QOcupsches (CBO), equipsmentos o demale
requisilos necessarios,

A UNIAD SAUDE APOID mantera atualizada guanio o cadastro de usuarios do Sistema de
Sadde da Secretaria Municipal de Salde de lgarapava;

Formacerd conhecimento imediato & secretaria municipal de salde de Igarapava, qualguer
fato aue altere de modn relevante o normal dessnvalvimants do Contrate, ou que, de aloum
modo, interrompa a correta prestagio do atendimento aocs usudrios do Sistema. Em cazo da
analise concrela do evenio a Comissdo de Execucdo de Contralo sera provocada para
avaliacao dos fatos e podera instaurar a compelente apuracao da ocomencia;

Elaborard mapas de producoc e graficos de interesse epidemicidgico. informando

. mensalmente os resullados alcangados,

« Instrumentos de Comunicacgéio e Informaclo com a Secretaria Municipal de
Salde de lgarapava

Serd compreendido por um conjunto de sistemas de informagbes, que possibilitardo um
Lanal unele Us conuinlagey ciille a 05 & & Setislaia MMunupal de Saude de
lgarapava, como:

Relatirio mensal de stividade, de producdo & de metas,

Reunides periddicas entre os representantes da O5 e da SMS de Igarapava e da
Comiss&o Avallagao do Contrato de Gestao,

Criachn e um Prrtal ds Transpardneia nie diennnihilizara informaches rfataltharas
sobre a execugdo do Objeto deste Plana de Trabalho.

s Limites de Responsabilidades

Ao sa realizar a transferéncia de gestio plblica para a gestao privada, através de uma
Oraanizacss Sacial toma se indispansdvel ficarem bem definidas g responsabilidades
entre a antiga & a nova gestora.

Para que a ransicSo seja harmoniosa e transparentes e para que néo se tenha um sub

- dimensionamento dos custos do novo modelo de gestde e indispensavel consignar
gue & nova responsavel pela gestdo das unidades ESF nao devera ler qualquer
compromisso em cumprir com obrigactes por els ndo assumidas, de forma clara e
gxpressa, notadamente a relagho com fomecedores, prestadores de servico e
colaboradores.

Dificimente se pode prever, em tese, todas as hipoleses, [a que a complexidade do
trabalho que se propde geraria infinitas situagdes que por sua singularidade ndo
poderiam estar descritas em normas de contetdo fechado, especificas para cada caso.
Massa focante, am relacéo gos limites de responeshilidade, muite melhor que ze criem
regras principio lbgicas, baseadas em principios e clausulas gerais, de conteudo abario
e gue por sua lécnica construtiva possam ser aplicadas aos mals diversos casos,
aderindo-se As Infinitas gue possam ser geradas no cumprimenic do Contralo de
Gestao, permitinde-se gque através de tais normas, que serdo verdadeiros principios,
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sejam cbedecidos critérios pré-estabelecidos de conduta por parte da Organizaglo
Social, no tocante a cada um dos protagonistas envolvidos nesta complexa proposta de
atuacio de gestdo, destacando-se principalmente a relagao da 05 com:

v 08 usudnios da Unidade de Saude;

¥ O ieturaos Niuinanas,

v 0Os fomecedores;

v Os prestadores de servico, e

¥ A Secretaria Municipal de Saude de Igarapava.

Com base nessa premissa, quanto as responsabilidades das Organizagbes Sociais,
alguns principios devem ser estabelecidos:

+ Pontualidade;

v Exatido e confiabilidade dos dados gerados;

+ Avaliacdo quantitativa e gualitativa continua;

v Relagao transparenie e ge confianga,

' Qualificacio e constante aprimaramento dos colaboradores e das atividades; e
+ Efgtivacdo das melas e resultados esiipulados pelo poder plblico.

Em cumprimento &s suas obrigagbes, cabera & 0S5, além das obrigagdes
ronstantes nas esnecificacfes técnicas impostas pelo Contreto de Gestdo,

aquelas estabelecidas na legislagao referente ao SUS, bem como nos diplomas
federais e estaduals gque regem a presente contratagdo. Assim, destacamos

abaixo as seguintes diretrizes:

I.Prestacdo de servicos & populagio usudria do Sistema Unico de Saide — SUS,
especiaimente o disposto na Lei Orgdnica da Salde (Lei Federal n® 8.080, de 18 de
setembro de 1.990), com observancia dos principios veiculados pela legislagdo, & em
especial, pautando todas as atividades pela:

J Universalidade de acesso aos servicos de saude,

J Integralidade de assisténcia, entendida como sendo o conjunto articulado & continuo
das agdes e servigos preventivos e curatives, Individuais e coletivos, exigidos para cada
caso em todos os niveis de complexidade ambulatdria do sistema, em atuagdo conjunta
com os demals equipamentos de Sistema Unico de Salde existentes no municipio;

J Gratuidade de assisténcia, sendo vedada a cobranca em face de pacientes ou seus
represenianies, responsabiizando-se a US por cobranga indewiga feila por seu
empregado ou preposto,

v Preservacdo da autonomia das pesscas na defesa de sua Integridade fisica e moral,

J lgualdade da assisténcia & saide, sem preconceltos ou privilégics de qualgquer
Espécie;

v Do de nfuniegiu 43 pessodas assisiidas, suie sud salde,

v Divulgacdo de Iinformaclo quanto ao potencial dos servigos de saude e a sua
utilizagéo pelo usuario;

v Fomento dos meios para participagdo da comunidade; e
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v Prestagao dos servicos com qualidade .
eficacia, utilizando-se  dos equipamentos de modo adequado e eficaz,”

« Na prestacdo dos servigos descritos no item anterior, a8 OS5 observara:

Respeito aos direitos dos pacientes, atendendo-os com dignidade, de medo

universal e igualitério;

v Manutengao da quslidade na prestagao dos servigos,

< Administrar os bens maveis & iméveis, cujo uso lhe fora permitide, em conformidade

com o disposto no Termo de Permissao de Uso, que deverd ser lavrado, onde devera

definir-se as responsabilidades da OS5, até a sua restituicio ac Poder Plblico;

J A permissdo de uso deverd ser realizada mediante a formalizagao de um Termo de
- Permissdn de Uso especifico e determinadn. emitidn pala Secretara Municipal da

Salde de Igarapava, apos detalhamento e idenfificacio dos referidos bens:

J O Termo de Permissdo de Uso especficard os bens e o seu estado de conservagao

e definira as responsabilidades da OS5 guanto a sua guarda e manutencao;

J/ 03 eguipamenios e instrumental necessérios para a realizacdo dos Sevigos

contralados deverdo ser mantidos pela OS em perfeitas condiches.

J/ A OS devera comunicar para & insténcia responsavel da administragio plblica, todas

as aquisigbes de bens moveis que forem realizadas, no prazo maximo de 30 (innta) das

apds & SUB DCOorréncia;

v 0s equipamentos, instrumentos e quaisquer bens permanentes que por veniura

venham a ser adauiridos com recursos oriundos do Contrato de Gestao, deverao ser

incorporados ao patriménio plblico, ndo podendo ser retirados ao final do mesmo; e

/ As benfeitorias realizadas nas unidades de salde serdo incorporadas ao patriménio

plblico, ndo importando sua natureza ou origem dos necursos.

J Para todss as Implantaches Ref. A Software deverd ser observada a estrutura

existents para gue o cronograma nao seja afetado.

Il. Dispor, por razfes de planejamento das atividades assistenciais, informagao sobre 0
local de residéncia dos pacientes ou que lhe sejam referenciados para atendimento,
registrando drea de abrangéncia.

ilii. Responsapiiizar-se pela indenizagdc de Cdano gecorrenie €& Aagad ou OMISSa0
voluntéria, ou de negligéncia, ou de impericia ou de Imprudéncla, que seus agentes,
nesta qualidade, causarem ac paciente, acs 6rgdos do SUS e a lerceiros a estes
vinculados, bem como bens publicos moveis e imdveis, objetos de permisséo de uso,
assegurando-se o direito do regresso contra o responsavel nos casos de dolo ou culps,
eem prejulze de aplicagle das demais sancles coblusie A reeponsshilidada de que
trata esle item, estende-se sos casos de danos causados por falhas relativas a
prestagio de servicos, nos termos dos Artigos 14° da Lei n® B.078, de 11 de setembro
de 1.980 (Codigo de Defesa do Consumidor).

IV. Proceder caso seja necessdrio, adaptagbes das normas do Estatuto Social da OS ao
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disposto na legislacio municipal.

\. Contratar pessoal para a execucao das atividades previstas no Contrato de Gesiao,
responsabilizando-se pelos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comercials,
resultanies da execugdo do objsto do Contrato de Gestao.

W1, Utilizar, para a contratagio de pessoal através de critérios exclusivamente técnicos,
observando as normas legais vigentes - Processo Seletivo.

VIl Contratar servicos de terceiros, sempre gue necessaro, responsabilizando-se
pelos encargos dai decorrentes.

Wil Respeitar a autonomia da Secretaria Municipal de Saude de lgarapava em
relag8o aos funcionarios publicos cedidos a 05, nos termos da Lel.

IX.Responsabilizar-se por cobranga indevida feita ao paciente ou ao seu represeniante,
por profissional empregado ou preposio, en) razae oo Conudio de GesEo.

¥ Atender os pacientes com dignidade e respeito de modo universal e igualitario,
mantendo-se sempre a gqualidade na prestaciac dos servicos.

¥l Afiear awvien, am luger vislyel ds sua condico de entidade aualificada como
Organizagio Social e de gratuidade dos serviges prestados nessa condiclo.

XL Adotar o simbolo e o nome designado da unidade de salde cujo uso Ihe fora
permitido, seguide pelo nome designative "ORGANIZACAD SOCIAL",

¥, lustificar an pacients ou a0 =sy representante s rozfes téonjcas slegedae
quando da deciséo de néo realizacdo de qualquer ato profissional.

KIV. Esclarecer ps pacienies sobre seus direitos = assuntos pertinentes aos
servicos oferecidos.

X, Respaitar a dacigdo do paclente g0 consentir ou recusar prasfacéo de
servicos de salde, salve nos casos de iminente perigo de vida ou obrigacao legal.

XA, Garantir a confidencialidade dos dades e informaces relativas aos pacienies.

AVIL. Limitar suas despesas com o pagamento de remuneragio e vantagens de
nualquar natureza a seram percehidos pelos colahoradores de Organizacae Seocial e
cedidos pela SMS de Igarapava, 8 70% (setenta por cento) do valor global das
despesas de custeio das Unidades de Salde.

sModelo de Relacionamento Entre Mossos Direlores e os Gestores Publicos da SMS
de |garapava
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v O gerenciamento moderno entende as praticas do cotidano de trabalka
processos resultantes das relagbes do homem com o trabalho, fendo com 5
interveniantes

+' Relagbes interpessoais;

« Comunicagéo;

v/ Transparéncia;

" Trabalho em equipe; e

¥ Maonitoramento de matas.

Assim estabeleceremos uma relagéo de trabalho, baseada na cumplicidede de saberes,
na dialética, na avaliagdo constante da qualidade da gestdo e nas lomadas de decisao
compartifhadas.

s Campo de Aluacdo da OS na Atengao das Unidades de Saude Publica
J A OS degenvolve projetos e agdes extra muro, atividades coletivas, criagio de
grupos voltados as necessidades dos usuarios, atividades coletivas e comemorativas e
educativas, sempre voltado ac bem estar do usudric & na gualidade de wvida,
implantacdo de acolhimento em grupos especificos por técnico, enfermeirc e médico
nara  friggem e encaminhamentosz rénidog, deteccan de necessidads  da
encaminhamentos ou execucdo de exames antes de agendamento para consulta, com
grande resolutividade no atendiments do paciente na sua integralidade e agilidade de
diagnésticos, olimizando o tempo de resposta do diagndstico para o paciente e vagas
da agendamentos, encaminhamentn conforme a urgéncia para servico de diagnostico &
demals servicos de apoio, em baixa, média e alta complexidade, buscando uma gestao
calcada nos principios da formalidade, impessocalidade e profissionalismo, com a viséo
de ser referéncia de guabdade como entidade especializada no desenvolvimentio
estralégico e servigos de gestéo em sadde plblica
v Colaboragdo com os poderes plblicos sempre gue sua atuagao for solicitada em
beneficio da comunidade e atendimerto humanizado nas unidades de saude e de
edUCACAD para Menor alentimento da populacao e especiaimente aos portadores de
necessidades especiais;
v Prestaco de servigos na drea de assisténcia, promoglo social e saude, que
promovam a protecdo 4 familia, & infdncia, & maternidade, a adolescéncia, aos idosos &
aos portadores de necessidades especiais, e,
v Mromocas € realizacdo de atividsdcs de svaliagdo o estraligias © OT WpaCio
econdmicos e sociais das politicas, programas e projetos cientificos e tecnolégicos.

4. DORGANIZAGAOQ DE SERVIGOS ASSISTENCIAIS.

Os Servicos Assistenciais a serem geridos pela UNIAD SAUDE APCIO comtemplam os
seguintes equipamenios de saldda abaixo citados localizados no municipio de Igarapava.

s Acbes de Saude da Crianga e do Adolescente
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Nas aches de Salde da Crianca s8o desenvolvidas atividades de vigilancia nutricional que
compreende o acompanhamento do crescimento & desenvolvimento da crianga, alraves da
promocéo do aleitamento materno e do combate as caréncias nufricionals, imunizagac com
atancdno para 2 manutencéo do ssquema de vacinacio basico de rotina e reslizacdo de
campanhas, assisténcia a dosngas prevalentes na infincia, como as infeccdes respiratorias
agudas (IRA} e doencas diarreicas, assisténcia e prevengio as patologias bucais,
abordagem em situagdes de violencla.

Também devem ser estabelecidos os fluxos de referéncia para outros niveis de atencao de
maior complexidade quando necessario,

Deve ser considerada, durante o planejamento des agbes, na Saude da Crianga e
Adolescente a mortalidade infantil @ mortalidade materna seguindo o compromissa do Pacto
pela Vida, de redugdo desses indicadores, especialmente a mortalidade infantil por doenga
diarreica, por pneumonia infantil e morialidade necnatal.

Esias agies devermn ser ariicuiadas com o Comilg de Vigiiancia & Moaidade Malerna e
Infantil visto que a investigacio de ébito & uma importante ferramenta na identificacao e
prevencao das situagbes gue expde criangas menares de um ano ao risco de morte.

Mo focante a Salide do Adolescante & papel da Alenclo Basica viabilizar aos adolescentes
areazn g2 gches da asampanhamants de ey cregciments e dezenvolrimento, orentacan
nutricional, imunizagde, atividades educacionais e identificaclo e tratamento de agravos e
doencas prevalentes. Essas agbes sac Implementadas através de atividades educativas
peribdicas de promocao da salide e prevengdo de doengas e consultas médicas, de

anfermagem & de odontologia programaticas.

As atividades de promocio 4 salide e prevengdo de agravos poderdo ocomer tanto no interior
das unidades guanto na comunidade, ofimizando as oportunidades de contalo com este
grupo, abordando temas como vicléncia, consumo de drogas, saldde sexual @ reprodutiva e
outros que forem identificados segundo as caracteristicas da populacio assistida.

Espedal atencio deve ser dada & temdtica da gravidez na adolescéncia e seus agravos,
inmnpicaniu na sabuiayau de esbaiéyiss yue se apiusinieni Ja ieaidade sudisl ucal.

Sao fundamentais estratégias de integracio com as escolas e outras instituigbes voltadas ao
adolescente que existam no territdrio das unidades, bem como integraglo de acbes com a
rede de servicos de salides existentes no municipio, visando apoiar e implementar acbes
nue anvnlvam ne adolegcantes am atividades de promncin a saide & prevencan de agravns
cidadania e qualidade de vida.

Devemn ser implementadas, também, agbes de educagdo permanente gue possibilitem aos
profissionais de salde desenvolver competéncias que permitam presiar assisiéncia aos
adolescentes com qualidade e ética, respeitando sua autonomia e pnvacidade,

Mas unidades com ESF as acdes de Alencdo a Saude da Crianca & do Adolescenta
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530 Implementadas na rotina de trabalho das equipes de Saude da Familia atraves de wisias
domiciiares mensais do agente comunitario de saude (ACS), com presnchimentoc e
atualizacio da Ficha A e Ficha C para identificacio de fatores de risco e intervengdes da
equipe; atividades educativas periddicas de promogdo da salde e prevencao das doencas e
cutisuilas imedivas, die enleEyein @ de oduniuluyia prugrsn euces.

O planejamento dessas agdes deve ser embasado nos indicadores de saude da crianga do
territdrio. Sendo assim, o acesso aocs relatdrios gerados pelo Sistema de Informacao da
Alencao Basica (SISAB) e outros s8o de extrema imporlancia para que o frabalho
desenvolvido seja efativo.

s AgBes de Saide da Mulher

As acbes de Satde da Mulher esto focadas no pré-natal, nc pos-parto, na prevengéo do
cancer de colo de dlero e de mama e no planejamento familiar. Tais agbes devem ser
planejadas a partir da andlise dos dados epidemiclogicos gerados pelos Sistemas de
Informarss am Satide ESLIS para que geiam direcionadas 3¢ necessidades do termidnio.

0 acompanhamento especifico da gestante & da mulher no pés-parto deve esfar centrado
nas acles descritas no Programa da Rede Cegonha, instituido pelo Ministério da Saude,
através da Portaria n.® 1.450/GMMS, de 24 de junho de 2011, e alteragbes subsequenies,
que dentre cutras agbes preve:

Cabe ressaltar gue a qualidade da assizsténcia ao pré-natal é reforcada na ESF, através do
acompanhamento mensal da gestante pelo ACS, com preenchimento da Ficha A e Ficha B
da gestante, o que favorece a identificacio de fatores de risco e inlervengoes da eguipe.

Na prevencdo do cancer de colo de Utero # de mama deslaca-se a importanca do
rasteamenio dessas doengas airaves da busca aliva em consuiias, wisiias domiciiares,
grupos educativos, campanhas de coleta de Papanicolau e exame da mama.

Ja as acbes de Planejamento Familiar devem estar focadas nas atividades educativas e
assistenciais da equipe de Salde da Familia, com énfase na disponibilidade de metodos
contraceptivos transitdrics e imeversiveis.

Az arAes de Satida Bucal anvoliem 3 nrevenclo dos problemas pdontoldgicos em gestantes

incluindo agbes preventivas e curativas para doencas bucais e educacao em saude bucal.

Deve ser considerada, duramte o planejamento das aces, na Salde da Mulher, a
mortalidade materna e por cancer de colo de Utero seguindo o compromissc do Paclo pela
Vida, de reducfo desses indicadores.

H& de g8 congldarar tamhém a importncia de um pré.natsl de aualidade com 2 cferta de
consultas e exames necessarios capaz de impaciar na diminuigdo da mortalidade matema-
infantil, bem como dar especial enfoque & gravidez na adolescéncia gue raz mais risco para
maoralidade infantil & materna.

E importante que haja uma arficulagao entre servicos de urgéncia @ emergéncia e as
Unidades de Salide da Familia com o objetivo de avaliar o acolhimento de mulheres gravidas
em situacdo de risco, mulheres com confimacdo de gravidez sem inicio de pré-natal,
mulheres h& mais de um ano sem colher Papanicolau, mulheres com mais de 40 anos que
s& encantrem ha mals de um ano sem fazer mamografia e que tenham fator de nsco para o
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céncer de mama, objetivando criar fluxos de atendimento @ encaminhamentos e a qualidade
da assisténcia prestada.

« Saude do Adulto - Controle da Hipertensao e Diabetes Mellitus

+ O controle da hipertensio e diabetes medlitus inclul

v o diagnostico de casos em consultas médicas;

+ busca atlva de novos Casos,

v tratamento;

v dlagidstico precuce de coipicayles,

v atendimento a sadde bucal;

J diabsficos.

+ monitoramenic dos niveis glicémicos para os alendimentos de urgencia:

Vale ressaltar que as unidades basicas de salde hoje trabalham com os Indicadores do
Previne Brasil, englcbando nesse momento os hiperiensos & os diabéticos,

A hipertensdc & um dos problemas crbnicos de salde mais prevalenies na populagao
brasileira. Além disso, & um elemento imporiante de aumento do risco cardiovascular,
principalmente se nio estiver devidamente acompanhada e compensada. Além de aumentar
a mortalidade, sobretudo em pessoas idosas, € fator imporiante de hospitalizacéo e custos
do sisteama de salide.

Evidencia o contalo entre a pessca hiperiensa e o servigo de saude com a

efstiva verificagio de pressfo arterial duas vezes ag ano (uma por semestre). Dastaca-se,
contudo, que, para um culdado efetivo da pessoa hipertensa, mesmo que compensada, &
NeCcEssana que a quaniidace de alengoes

seja, no geral, maior que essa. Ainda, verfica se a equipe consegue minimizar o
subdiagnéstico da doenga, evitando gue pessoas hiperiensas ndo sejam diagnosticadas
devido & natureza pouco sintomatica da doenga. Nas unidades com ESF, apds a
confirmacdo do diagndstico de hipertensdo e/ou diabetes, o0 ACS deve incluir os usuarnios na
ficha de acompanhamento = Ficha B - HAMIA

O diabetes mellitus & um transtomo metabdlico de alta prevaléncia na populagio brasileira.
Ele compde um dos falores de risco cardiovascular e sua importancia vem aumentando
devido @s complicagcfes agudas e cronicas, Por ser uma condigdo sensivel a Atlengao
Primdria & Salde, o bom manejo dessa doenga confribul para a diminuigac das
complicagbes e morte. A mensuracdo de hemoglobina glicada é o exame padronizado mais
adequado para o acompanhamenio de longo prazo desse problema de saude.,

Recomenda-se que haja um monitoramento continuo destes usudrios, pelas Unidades de
Saide, com o objetivc de controlar essas patologias, prevenindo as complicagbes e
iniemagoes, esimuiando & adesdo ao ralamenlo giém de coniibuil pare @ programagso de
retornos desles usuanos na Unidade, seja nas consultas ou em atividades educativas.
Demonstra o acompanhamento regular, pela equipe de sa(de, das pessoas com diabetes
mellitus bem como a realizacio do exame padronizado de

acompanhamento dessa doenca, de maneira complementar a glicose sérica
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ou glicemia capilar, quando estes tambam forem necessarios. b

PROGRAMA PREVINE BRASIL NOVO MODELO DE FINANCIAMENTO DA APS NO SUS
Recentemente, a8 Secretaria de Atencio Primara & Salde (SAPS) do Ministério da Sadde,
por meio do Programa Previne Brasll, deu destaque ao emprego de indicadores, para auxiliar
na svaliacso de desempenho da APS, Dastacage que 2 andlise do dezsempenho sara
impartante para que 0s municipios possam receber um montante diferenciado de recursos
financeiros para custear as agies & servicos.

| 0 novo modelo de financiamento de custeio da APS 2

Como serd?
Midelo misto de pagamento, gue buscs estimular o alcarge de resultadol na APS e & compasto PElDE
conmponantas: capitapio ponderada, pagamento por desempenha e incentiva pAFS agies priTategicas.

|
|

i

* O repasse de incentivo para as equipes que participavam do PMAQ sera mantido até o
inicio do pagamento por desempenho previsto para setembro de 2020. “*Programa Saide na
Hora; Equipe de Saude Bucal (eSB)Unidade Odontologica Mével (UOM), Centro de
Especialidades Odonioiégicas (CEO),Laboratdrio Regional de Protese Dentaria (LRPD);
Equipe de Consultéric na Rua (eCR); Unidade Basica de Salde Fluvial (UBSF);Equipe de
Saude da Familia Ribeirinha (eSFR) Microscopista; Equipe de Atencio Basica Prisional
(eABP); Custelo para o ente federativo responsével pela gestdo das agdes de Alencao
integral & SaGde dos Adoleacentss em Situagao de Privegas de Liberdade| Programia Gaude
na Escola (PSE); Programa Academia da Salde; Programas de apoio a informatizacac da
APS: Incentivo aos municipios com residéncia médica e multiprofissional, Estrategia de
Agentes Comunitarios de Salde (ACS), e outros que venham a ser instituidos por meio de
ato normative especifico. A normativa scbre o novo modelo de financiamento indica que as
mudancas nos repasses de recurans financeiros serfo orogressivas & nue cada modalidade
leré um regramento especifico. De acordo com a legislagdo vigente, o cadastramento
passard a ser cobrado a partir de maio de 2020, o pagamento vinculado ao monitcramento
de indicadores sera realizado a cada 4 meses, & partir de setembro de 2020 e o incentivo
para aches estratégicas estara vinculado &s regulamentagfes de suas portarias especificas

27

www, unigosaudeapoio.org.br
s (193 - 5100 - GNP 06 486, 578.0001-74 -
« Bus [brahirm Mabra, 151 = Vila Carits - Campinas « SP. CEP: 13043070



:

Unido
Saude

Arnnin
i

O financiamente de custeio federal da APS foi totalmente remodelade com o Programa
Pravine Brasil. Vale pontuar a extingao dos Pisos de Alencao Basica (PAB) Fixa & Vanavel,
bem coma de outras iniciativas de indugéo, como o Programa Macional de Melhoria do
Apacen s da Oualidade da Atencin Béeica (PMAQ) o do Mucleo de Apoio 8 Sadde da
Familia (NASF), pois os recursos financeiros dessas agbes foram redirecionados em funcao
dos novos critérios adotados no Programa. Assim, & importanta firnar que este Boletim nao
busca a anélise critica do possivel impacto do novo Programa no financiamento da APS e as
suas repercussbes no processo de gestio e de atengdo. Essas questdes, certamente,
precisam ser detalhadas e melhor compreendidas pelos gestores e equipes de saude. De
outre modo, este Boletim abjetiva ressaltar a importancia do uso de indicadores no processo
de avaliagio & planejamento em salde e aprofundar a discusséo sobre a proposta do MS,
de atrelar uma das modalidades de financiamento da APS a analise de desempenho das
equipes de APS/ESF, por meio de alguns indicadores. Outro ponto importante, diz resperio a
necessidade de sa analisar cuidadosamente as Iinformagies registradas nos sislemas de
wlonmagao do SUS & que serdu as principals fonies para @ cunsiugdo e verificagae dos
indicadores de satde selecionados pelo MS: eSUS-AB, SINASC, SISAB, SCNES & SIGTAP.
Em Ribeirdo Preto-SP nota-se a peculiaridade do Sistema de Informagao Hygiaweb que gera
informacdes aos diversos sistemas do MS, necessaros para o recebimento de recursos
financeiros, além dos dados fundamentais para o gerenciamento, & programagao, O
monitoramentn 2 o rontrole sssistencial, Enfim, auviiz toda a gestio do sigtema de saide
local & subsidia o planejamenta am salde. Ressalta-se também que o Programa Previne
Brasil, em 2020, elegeu as populagbes de mulheres, criangas e portadores de doencas
cronicas para serem o alvo de monitoramento e avaliagio da atencdo & sadde, por meio dos
sete indicadores apresentados neste Boletim. Ainda, assinala-se que a normativa referente
aosindicadores do pagamento por desempenho estabeleceu que os resultados alcangados
pelas equipes cadastradas no SCNES ser@io aglutinados em um Indicador Sintético Final,
que iré influendar o incentivo financeiro, nesta modalidade, para os municipios € o Distrito
Federal, Desta forma, entende-se que este Boletim busca estimular a reflexao acerca da
gestic da informagdo em salide para subsidiar a tomada de decisdo na APS/ESF, ratificando
a necessidade de qualificagio dos reglistros, a garantia da completitude e a confiabilidade
dus dadus producidus pelus balaibedoies dd saode, lanio dus dados s, Yudio
epidemiclogicos e gerenciais. Seguramente, as equipes de sadde ao discutirem a questdo da
gestdo da informagdo no cotidiano de suas prédticas terdo melhor substrato para realizar a
avaliagio e a gestdo da APS/ESF, dispondo de informages mals robustas sobre os
resultados de suas acdes, na situacdo de saude da comunidade.

» Agbes de Sadde Bucal

Conforme apontado nas Conferéncias Macionais de Sadde Bucal, a Sadde Bucal e
parte integrante e Insepardvel da salide geral do individuc e esta relacionada com as
condigbes de vida, com acesso a informagao e aos servicos de sadde.

As aghes de Salde Bucal Incluem
procedimentos clinicos da AtencSo Bésica em Salde Bucal, atendimento das urgéncias
e pequenas cirurgias ambulatoriais;
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atencho integral em zalde bucal individual e coletiva e agbes coletivas v as a
promoGao da saude e & prevengdo de doengas bucais e devem estar integradas com
as demais acies em saude das Unidades.

Ma parenactiva da uniyargslizacdn doe acheg gloumas estratéqiae para organizacio da
demanda devem ser adotadas.

O tipe de estratégia a ser escolhida deve considerar fatores demograficos, capacidada
instalada além dos indicadores epidemiocldgicos, ponderando a representacao dos
diversos grupos etarios, mas garantindo assisténcia a todos o8 ciclos de vida.

O plano de tratamento deve, prioritariamente, ser realizado por guadrante, em todos os
grupos etarios, propiciando um aumento de rendimento por consulia,

As urgéncias odontoldgicas s&o prioritarias e o fluxo de atendimenio para estes casos
deve ser do conhecimento ndo apenas da equipe de saude bucal, mas de toda a
Unidade,

Triagem Salde Bucai (especilice para as unidades com E5T)

Experiéncias exitosas de Unidades de Salde 18m demonstrado que a avaliagdo dos
fatores de risco a que a familia esta exposta, assim como a avaliagao de risco Iindividual

para doengas bucais, 580 instrumentos valiosos na organizacao dos servigos, uma vez
que permite garantir um des principios do SUS: a equidade,

A estratégia recomendével para as equipes de Saude Bucal nas Unidades de Sadde &
a realizacao de triagens.

Nas unidades com ESF o reconhecimento da realidade do territdrio & o cadastro das
familias subsidiam o planejamentc ao indicarem marcadores de risco para 08 mais
diversos agravos, sejam agudos ou cronicos.

Nesses casos a triagem deve ser realizada a partir das informacdes do cadastro,
juntamente com aspeclos biolégicos ligados ao risco individual, o que possibilita a
classificagio de risco dos individuos e das familias, crientando a organizacdo da
demanda assistencial e das agbes coletivas.

As unidades sem ESF utllizam prontudrios individuais das pesscas inschtas na
Unidade.

Neszes casos utilizam-se as informagbes do prontudrio juntamente com informacbes
advindas de uma anamnese cuidadosa para indicar o grau de risco familiar.

A partir da idenfificacio de um caso de alto risco, podem-se criar mecanismos de
shardar pe demaie componenties da familia, ineerindo-os em atividades aducativas 2
actes preventivas e assistenciais, de forma a se interferir nos determinantes
socioecondmicas - comportamental do processo saude-doenca bucal,

Estabelecido os grupos de risco, as agbes basicas de tratamento individual serdo
planejadas de acordo com a realidade local e organizada a partir das necessidades
encontradas, das maiores & mais graves para as menores & de menor gravidade.

O nimero de agendamentos dependera da composigio das equipes de Salide Bucal &
da organizagdo do servigo considerando as prioridades constitucionais.
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« Vigiléncia & Sadde FICARA SOB RESPONSABILIDADE DO MUNICI
IGARAPAVA - A 0SS FORNECERA 0S5 DADOS E RELATORIOS PERTI
QUANDD NECESSARIO E SOLICITADO A FIM DE AGILIZAR E PREVENIR AGOES
VOLTADAS A SAUDE.

A Vigildncia & Saiide tem como objetivo a andlise permanente da situagdo de saude da
populagio e a organizacdo & execucao de priticas adequadas ao enfrentamento dos
problemas existentes, inclui @& vigildncia e controle das doengas transmissivels, a
viglidncia de doencas & agravos ndo transmissiveis, a vigildncia da stuagdo de saude, a
vigildncia ambiental em salde, a vigilincia da salde do trabalhador e a vigilancia
sanitana.

As UBS, a partir de ferramentas da vigilAncia, devem desenvolver habilidades de
programacdo e planejamento, de maneira a organizar acbes programadas e de atengio
4 demanda esponténea, que garaniam acesso da populagio em diferentes atividades e
acHes de saude a fim de mudar a qualidade de vida da comunidade

A misglagiu enie as dess de prevenyau ¢ conlivie g o jede assisiencial deve s
fortalecida, considerando 2 mudanga de perfis epidemiologicos.

A vigilancia epidemiclbgica, por sua vez, tem como propésita fornecer orientacéo
técnica permanente para os que tém a responsabilidade de decidir sobre a execucao
de acdes de controle de doengas e agravos.

Pars nualificar a2 Atencdn 2 Salde 3 parir do princinio da inteqralidade & fundamantal
que os processos de trabalho sejam organizados com vistas ao enfrentamento dos
principais problemas de saide- doenga da comunidade, onde as acbes de vigilanda em
salde devem estar incorporadas no colidiane dos servigos.

Nas unidades com ESF, o reconhecimento & © mapeamentoc do tlemidric sao
indispensdveis, pois permite eleger prioridades para o enfrentamento de problemas
identificados nos temithrios de atuacdo reflelindo na definighc de agbes mais
adequadas.

Implica em discutir agdes a partir da realidade local e assumir ¢ compromisso efetivo
com a saude da populagho.

« Vigilancia Sanitaria FICARA S0B RESPONSABILIDADE DO MUNICIPIO DE
IGARAPAVA - A DSS FORNECERA OS DADOS E RELATORIOS PERTINENTES
QUANDO NECESSARIO E SOLICITADO A FIM DE AGILIZAR E PREVENIR AGOES
VOLTADAS A SAUDE.

A Viglldncia Sanitérla & ontendida coms um fonmjunio 42 G085 CApAZas de efiminar,
diminuir cu prevenir iscos & salde e de intervir nos problemas sanitarios decomentes
do meio ambiente, da produgdo e circulagdo de bens e da prestagfo de servigos de
interesse a saiide. E uma atividade de cardter intersetorial, pois a qualidade do seu
rabalho depende da integracdo entre varios selores, do envolvimento de diferentes
esfaras de ooverno, da coooeracdo de organizacies da sociedade civil. Alem disso,
precisa da parceria da sociedade para desenvolver suss tarefss colidianas de
fiscalizacio, controle & educacéo

= Vigildncia Epidemiolégica FICARA SOB RESPONSABILIDADE DO MUNICIPIO
DE IGARAPAVA - A 0SS FORNECERA O3S DADOS E RELATORIOS
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PERTINENTES QUANDO NECESSARIO E SOLICITADO A FIM DE- 'E
PREVENIR AGOES VOLTADAS A SAUDE.

O monitoramento das atividades de Vigilincia Epidemiologica deve esiar em
eoneondncia com 2 Lei Fedaml n® 8 0RO, de 18080, as quals devem ser compresndidas
como Um conjunto de agfes gue proporciona o conhecimento, a detecgdo ou
prevencao de qualquer mudanga nos fatores determinantes e condicionantes de salde
individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de
prevencio e controle das doengas ou agravos,

Para qualificar a Atenco & Salde & partir do principio da integralidade, é fundamental
que os processos de trabalho sejam organizados com vistas ao enfrentamento dos
principais problemas de salde-docenga, onde as agdes de viglidncia devem estar
incorporadas no cotidianc dos servigos.

A vigildncia das doengas de notificagio compulséna (DNC), como tambem o
tratamento, deve ser descentralizada para as Unidades de Saude da Familia das areas
adsirias.

e Controle da Tuberculose FICARA SOB RESPONSABILIDADE DO MUNICIPIO DE
IGARAPAVA - A 0S5 FORNECERA 0S DADOS E RELATORIOS PERTINENTES
QUANDO NECESSARIO E SOLICITADO A FIM DE AGILIZAR E PREVENIR AGCOES
VOLTADAS & SALINE

O controle da tuberculose compreende

busca ativa de casos com identificagdo de sintomaticos respiratdrios (SR). notificacao
de casos,

diagndstico clinico de casos,

acesso a exames para diagnoslico & controle (laboratorial e radiolegico),

tratamentc dos casos supervisionados e auto administrado, atendimento as
intercorréncias,

busca de faltosos,

acompanhamento dos comunicantes e medidas preventivas

Apesar dos importantes resultados obtidos nos ultimos anos, a tuberculose ainda
configura- se como problema de Salde Publica, com percentuals de cura abaixo do
esperado (ndo ultrapassando 75%), em decoméncia principalmente do abandono do
tratamento, portanto trata-se de uma prioridade nacional.

As equipes de Saude da Familia devem estar capacitadas para Identificar o sintomatico
rEspiTaluIG, TeRIEar O OGlagnosich pietote & Wulial Tapidainielils O trataimento,
acompanhando os pacientes de modo a garantir-Ihes a cura.

Considerando que a garantia da cura se configura como uma das maiores dificuldades
das equipes & necessario desenvolver estratégias locais para aumentar a adesao,
garantir o acesso ao tratamento adequado e concluir o caso com SUCESS0.

A fnrma mais efefiva de vialdnca da tubercidnse & f fratamentn sunenvisionadn
(DOTS), que deve ser incentivado nas Unidades de Sadde.

Todos os servigos de saude devem estar organizados e estruturados para realizar a
busca ativa de casos, tanto na Unidade quanto na comunidade.

Apbs identificacio do "tossidor’, deve-se encaminha-lo para fazer o exame de escarro.
Ma priorizaco do diagndstico precoce, apesar da importancia da busca ativa, devem
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ser levados em consideracio os servicos de pronto atendimentc e pronto
gonde ainda é detectada a maioria dos casos de tuberculose.
E necessaria uma articulagéa forte da Rede na busca desse usudrio, considerandg que

o tratamento feito precocemente traz melhores resultados e que esles usuarios sao
focoe ou notenciais fncos da infacclo e disseminaglo da doanga,

E impodante reforcar também a articulagido das equipes com a Vigilancia
Epidemiclégica considerando que o nUmerc de casos notificados ndo representa toda a
realidade, dada & falta de diagndstico ou auséncia de registro de casos.

O caso de tuberculose deve ser notificado através da ficha de notficagio do SINAN,
pelo profissional de saGde que atendeu o paciente. Essa ficha deve ser encaminhada
ao 1.° nivel informatizade para digitagio no SINAN, segundo fluxo e periodicidade
estabelecidos no termitono.

Para controle da Unidade de Salde, recomenda-se o regisiro dos casos no Livro de
Controle de Tratamento de Casos de Tuberculose com informaces atualizadas acerca
do acompanhamenio, Daciuscopias e cilenu de aila.

Nas unidades com ESF. cabe a discussao dos casos novos em reunido de equipe
enfatizando a importancia do acompanhamento domiciliar realizado pelo ACS, com o
preenchimento e atualizacio das Fichas A e B de tuberculose, para a identificacao de
ahandonn dn fratamento & de comunicantas suspeitng,

Resealta-se também a necessidade da utiizagio de relatérics gerados pelos sistemas
de informagao para agbes direcionadas ao territonio.

A tuberculose & um exemplo da importancia da descentralizacao das agbes.

A experiéncia tem mostrado que quanto mais perto da residincia o tratamento e a3
vigildncla dessa doenga, maior o impacio em cerlos indicadores com redugdo do
abandono do tratamento.

Como uma das prioridades definidas no Pacto pela Vida, a cura de casos novos de
tuberculose bacillfera deve ser uma prioridade monitorada nas Unidades de Sadde.

As acbes para eliminagao da hanseniase s3o focadas na:

busca ativa em atividades rotineiras & em campanhas especificas, notificagao;
diagnostico clinico,

tralamento supervisionado, com acompanhamento ambulatorial e visita domiciliar de
profissionais de salde.

Nas unidades geridas pela Unido saide Apoio com ESF ocorre a visita domicikar do
ACS com preenchimento e atualizagio da Ficha A e Ficha B-HAN, curativos e
atendimento de intercorréncias; controle das incapacidades figicas com atividades
educalivas, vigllancia de casos comunicantes e medidas preventiva,

A hanseniase & uma doenca epidemioldgica de nofificacdo compulsdria e de
investigacao obrigatSria. Cada caso deve sernolificado através da ficha de notificacaa do
SINAN, pelo profissional de salde que atendeu o paciente.

Essa ficha deve ser encaminhada ao 1.% nivel informatizado para digitagao no SINAN,
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segundo fluxo e periodicidade estabelecida no territéric.
A hanseniase deve ser assumida como uma prioridade nas Unidades e
visando sua eliminagdo enguanto problema de saude publica, conforme préconiza o
Pacto pela Vida.

e Imunizacido

C Programa Nacional de Imunizagbes (PNI) e uma prioridade nacional com
responsabilidades dos Governcs Federal, Estadual e Municipal. As atribuicdes
referentes ac PNI no nivel local sio: planejamento e execugo das agdes de vacinagao,
intearscio da vacinagio g scdes bdelcss de gadde, acompanhamento & avaliacis das
melas de cobertura vacinal, garantia da homogeneidade das coberturas vacinais no
Municipio e controle da Rede de Frio.
A manutencio da Rede de Frio & essencial para garantir a qualidade, eficacia e acao
protetora das vacinas.

necessaro gue as Unidades de Salde mantenham o8 imunobioldgicos
constantements refrigerados, uma vez gue sS0 produtcs termolabeie, utilizando
instalacdes e equipamentos adequados. No nivel local, todas as vacinas devem ser
congervadas entre +2°C e +8°C em refrigeradores domésticos, com capacidade minima
de 280 litros.

O Sisiema de informacio do Programa Naconal de imunizagaoiAvaliagdu do Frograma
de Imunizacdes (SI-PNIAPI) tem como objetivo fundamental possibilitar aos gestores
envolvidos no programa uma avaliagdo dindmica do risco quanto & ocorréncia de suros
ou epidemias, a parir do registro dos imunobiolégicos aplicados e do gquantitativo
populacional vacinado, que s#o agregados por faixa etana, em determinado periodo de
tamna em uma drea gengrafica

Possibilta, ltambém, o controle do estogue de imunobiologicos necessaric a0s
administradores que t&m a incumbéncia de programar sua aquisicac e distnbuicao.

Para que os dadas sejam coletados cometamente & importante que 0s servicos
comesala de vacina estejam habilitados para preenchimento do mapa de registro de
doses aplicadas, compilagdo dos mapas de registro de doses aplicadas no Boletim
Mensal de Doses Aplicadas de Vacina e fluxo de envio das informaghes a Supervisao
de Vigilancia em Salde e processamento dos dados no S-PNIAPL

5.  FORMAGAD TECNICA EM ACOLHIMENTO NA ATENGCAO BASICA

Formacdo Técnica em Acolhimento na Alencio Basica, A formagdo tem como abjetivo
intensificar o trabalho com os municipios e aprofundar os temas relativos as redes de
atencdo como eixo norteador no fortalecimento de formas de comunicagao, de tecnologias
relacionais e corresponsabilizacdo de diferentes servigos e profissionals.

As Uticinas de Acolnimento na Atengao Basica lem ocomdo penodicaments envolvendo

Articuladores de Humanizagio, representantes dos CDQs (Centro de Desenvolvimento e

Qualificacio para o SUS) dos DRSs. Articuladores da Atencdc Basica e 03 representantes

de alguns municipios.

As oficinas buscam fortalecer as Equipes da Alencio Basica, fomentando o encontro & a
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pactuagdo coletiva de trabalhadores e usudrics, estabelecendo uma condigao voravel a
problematizagéo e reflexdo sobre o modelo vigente de assisténcia a saude.

A Formagdo Técnica em Acolhimento na Atengio Basica, mais do que propor instrumenios
narg uma slencdn qualificada, problematiza o modelo de cujdade Inshtuldo que privilepia 2
atencéo centrada na doenca gqueixa/conduta, convoca um olhar critico para uma fogica que
fragmenta o trabalho das equipes e da rede de assisténcia no cuidado, assim como
desvaloriza o trabalhador e a relagio deste com o usuarno.

A proposta incentiva um modelo de atengao voltado 3 escuta ativa e qualificada, para alem
da gueixa do paciente ou da demanda apresentada, bem como investe na transformacao dos
processos de trabalho com foco nas necessidades dos usuarios.

As oficinas 18m cumprindo uma fungdo imponante na mobilizagdo das eguipes para a
avaliacio dos modelos de assisténcla instituidos, fomentando a necessidade da construgao
de dispositives de atencio ampliados e mais integrados, consequentemente mais
regolutivee, slém de fortalecer sey papsl proisoonista poiz ela deve ser o confalo
preferencial dos usudrios, a principal porta de entrada e centro de comunicacac com foda a
Rede de Atencio a Salde. Por isso, & fundamental que ela se oriente pelos principios da
universalidade, da scessibdidade, do vinculo, da continuidade do cuidado, da intagralidade
da atenclo, da responsabilizacio, da humanizagéo, da equidade e da participacdo social.

Cronagrama sobre formagao técnica em acolhimento na Atencao Basica
Acdes referente aos meses:

Setembre 2021. Acolhimento Humanizado na Atencio Basica - Recepcao

Outubro 2021 Acolhimento de pesspas que sofreram perdas de entes quendos
peio covid -1% na alencao basica, pubiico alvo: equipe 8st. & comunidads
Movembro 2021 Acolhimento @ demanda espontanea na atengéo basica, pdblico
alvo: equipe esf. e comunidade N

Dezembro 2021 Acolhimento a pessoas com resultado alterados na campanha
fique sabendo @ nos meses subseguentes na atencéo basica, publico alvo: equips
i, T ok i L

Janelre 2022 Acolhimento com classificagio de risco & avaliagdo de
vulnerabilidade, piblico alve: equipe esf. & comunidade
Fevereiro 2022 Acolhiments aos adolescentes e criancas para volta a rotina pos
pandemia covid-19, piblico alve: equipe esf. & comunidade

6. A PROMOGAOD DA SAUDE COMO BASE DAS AGOES DE SAUDE COLETIVA.

O primeira aspecio a ser destacado, com vistas & compreensdo de questies que envolvendo
lema promocao da salde, & o conceito que sustenta as propostas de atuagao nesta drea.
fssim, pars Infcior nosso discussdc sobre oo agles om solds coleliva, & Sndomenio!
recuperarmos o entendimento do processo salde-doenga considerando-c resullante de
determinada organizacdo social e influenciado por diversos aspectos que caracterizam a
insercio social dos individuas por e grupos em busca de melhor qualidade de vida.

Atualmente, apesar de a saide no mais ser considerada apenas como a inexisténcia de
24
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doenca, ainda podemos perceber, em diversas situagbes, gue & pralica dos sen -

se prioritarfiamente para uma atuagio curativa que envolve ages relativas somente a
doenga, principaimente queixas especificas e pontuais.

Por exemplo, num servico de Pronto-Atendimento a preocupago dos profissionais centra-se
na gueiva spragsentada pelo paciente e @ conduta 2 ser adotada procur apenas "aplucionar”
o0 problema, sem a preocupacac de esclarecer suas causas.

A critica gue fazemaos & que idéntica postura também ocorme em oulras fases da assisléncia.
Tal falo so ratifica a necessidade de que devemos desenvolver intervengdes de prevencao e
confrole permanentes da salde da populacio, visando 8 melhoria dos indicadores de sadde.
O esquema apresanta a ideia de que salde e doenca sdo manifesiagies das formas de viver
am sociedade, @ ndo um acaso no destino das pessoas,

llustra o conceits de que o processo salde-doenca decorre da qualidade de vida das
populagdes. As possibilidades de adoecimento & maorte dependerao, em dltima instancia, de
como s& vive em sociedade, sendo distintas em funcgdo da classe ou grupo social, da cultura,
da raca, da geracao e do genero, :

Euse eniendimenio esia presenie na definigdo de saude gue wiginuu v Sisiema Unico e
saude (SUS), destacando a importancia de que, para se ter um melhor nivel de saude na
sociedade, faz-se nacessdrio investir em melhorias na habitagdo, na renda, no consumo de
alimentaco de alimentos, no aumento da escolaridade e na construgdo de ambientes
saudéveis. Ou seja, nao basta investir apenas em servicos de saddes voltados para atender
ae dnencas das peesoas, & nracien amplar 0s espacos da promocao da saide,

« ASPECTOS HISTORICOS DA PROMOGAOD DA SAUDE.
Neste breve historico, a qualidade de vida & entendida como uma condicdo relacionada
a0 modo de viver em sociedade, articulado o momento histérice, o grau de liberdade
social as conguistas técnico-cientificas e a possibilidade de seu usufruto pela
populacan.
Na ocasiSo, a promogéo da salde fol conceltuada como "processo de capacilacio da
comunidade para atuar na melheria de sua qualkidade de vida e salde, incluindo uma
maior participacdo no controle deste processo”.
Essa concepcao faz com que a populacio deixe de ser apenas o alvo dos programas,
passando & assumir uma posicdo aluanie na definigdo dos probiemas a serem
enfrentados. Amplia-se a concepgdo de salde refarindo-a aos seus determinantes e,
também, 4 possibilidade de intervengdes que extrapolam o sefor saude.
Os campos de agdo definidos na carta de Otlawa, documento elaborado nessa
Conferéncia, incluem cinco eixos de atuagdo, quais sejam:

1, Elaboracdo de implementagao de politicas publicas saudaveis,
2. Cnacao de ambientes favoraveis a salde,

3. Reforco para a agéo comunitaria:

4. Degenvolvimento de habikdades pessoals.

5. Reorientacdo dos sistemas e sarvicos de salde.

Fortaleciments das politicas publicas saudaveis, foi evidenciada a necessidade de
ampliar o interesse & a preccupacdo de diferentes setores no sentido de ambientes
favoraveis a vida.

Mes discussdes. ol ainda destacado o conceilo de eguidade, como meta para a
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superacao das desigualdades decorentes da insercio social diferenciada - mbém
ressaltada @ importancia do desenvolvimento de parcerias com vis a aches
intersetoriais capazes de causar impacto sobre as condighes geradoras.

Por exemplo: no caso das doengas diarreicas, 8 &gao intersetorial sobre os
datarminados podana envolyer, além dae instituiches da safde, o getor de habilacSo o
urbanismo (que verificaria o planejamento do crescimento das cidades, oferecendo
moradias em locais que n3o prejudiquem o meio ambiente), os Grg@os responsaveis
par Agua & esgotos (com vistas 3 ampliacao da oferta de agua tratada Co qualidade e
disponibilizario de rede de esgoto para a populagio), os drgdos ligados a comunicacao
e publicidade(para o incentivo a0 sumento da pratica de aleitamento materno &
divuigacio de medidas adequadas para limpeza
De verduras, frutas e o acondicionamento de outros alimentos), a vigildncia sanitaria
(no tocante & fiscalizagdo dos locals que comercializavam alimentos) & © selor de
educacdo (que Introduziria conceitos de higiene pessoal no conteldo cumicular, a partir
das primeiras sénes).
Apesar de mulios aulores defendelem a capaciiagao da popuiagdo no senido de
participar do controle e/ ou melhoria das condighes de salde — aspecto central no
processo das mudangas necessarias -, isto ainda ndo & uma realidade, pois um sistema
social & politico saudével necessita de agdes educativas associadas a agdes gerencias
g econdmicas.
No contrale das doencas digrreicas. nodemos perceber que 8 pratica da educagdo am
salide centrava-se principalmente na orientagao sobre nigiene pesscal & aimentagéo
para a populacdo, Ema geral, tal orientacio nao modificada a condighes que geravam ou
perpetuavam os problemas, como a suséncia de saneamento basico, por exemplo. Os
programas educativos tendiam a focalizar somente a agdo individual & n&o as agdes de
alcance coletivo.
Outro aspecto que a Unifio Salde Apoio acredita ser muilo importante na organizagao
dos programas e na pratica em salde coletiva @ a identificacio das necessidades
sentidas pela populagic-alve,
Reconhecer os problemas sempre foi uma funglo dos profissionais de sadde, porém &
necessario Identificar o gue & populagdo considera problema e quais sdo os
IHELENISITIVS Pard U seu eniienlameig,
Se a pratica em salde ndo considerar esse aspeclo da realidade, as politicas poderao se
tormar medidas nio apropriadas para a populagdo, com solugbes tecnocraticas voltagas
para problemas inexistentes ou pouco importantes para ela, a quem se destnam as
£
mi‘:'-.ranﬂr:-ge nue a nualidade da vida de populacdn eofrerd modificagies a partir da
acéo de diferentes instituigbes executoras de politicas publicas, faz-se indispensavel a
leitura das necessidades de salde de uma populacac concrefa.

7. A PROMOGAO DA SAUDE E O MODELO DA VIGILANCIA DA SAUDE.

Mg sontoxts brasilcirs, o compe da promogdo da satds & roconte, ainds om oupansie, porém

com enomme potencial dadas as demandas emergentes na década de 00, decomentes da

descentralizagdo preconizada pelo SUS na Constituicio de 1888, que favoreceram a

descentralizacdo e o fortalecimento da participagao popular e o controle social da populacao

nas questdes de saude.

A proposta do SUS. suraida apos quase uma década de lutas pelas melhorias da sadde no
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pais — lutas que envolveram diversos segmentos da sociedade, como 0s
populares de salde, técnicos, sindicalistas, universidades e outros movimentos socials -,
incorpora principios e diretrizes apontam para o compromisso do Estado com a promogac

das condighes necesséria a saude dos cidaddos.
Considaramos qua o SUIS & uma politics pikblica avancadsz e tem como principios, além do

ek ' Bl ¢ P B

direito 4 salde, a paticipacdo da populacdo na gestdo dos servicos, a integraldade e
inequidade das aghes.

A concretizacdo destes principios reguer, entre outros aspectos, a estruturagio de um novo
modelo assistencial cujo foco de atengio esteja voltado para os determinantes das
condigdes de salde de uma populagio, e ndo apenas para o ralamento das doencas.

0 nove modelo assistencial por nés considerando necessario para a implementagao do SUS
se estrutura a partir da maior capacidade de resolugio dos problemas de sadde pelo nivel
local. E necessario, portanto, que 0s Servicos se arganizem em uma rede hierarquizada, por
niveis de complexidade diferenciada,

Nessa rede, cabe ao nivel basico atender aos problemas e, tambem, identificar as causas
sOGias, econdmicas = cullurais a wsies elacionadas, para buscal posieriores inigrvengies
junto aos outros setores — complementando, assim. a esfera de atuacdo socbre os
determinantes das condigdes de salde.

Nesse contexto insere-se a proposta da vigildncia da saude, entendida como UM Processo
amplo e complexo voltads para o enfrentamento dos inumercs problemas e agravos que
comprometem a qualidade de vida dos difarentes segmeantos nonulacionals,

A vigilancia da salde constitui 0 modelo assistencial capaz de reverter a lbgica de atender
somente @s doencas, pois visa @ arficulaglo entre as agbes preventivas e curativas, de
cardter individual e de alcance coletive, @ ac reconhecimenio das dimensdes biolbgica,
ambiental e social dos problemas de sadde.

E & nessa perspectiva que os profissionais de salde podem construir uma assisténcia integral
& populacdo atendida nos servigos. Para tanto, a fim de promover a melhoria gualidade de
vida, & fundamental que estejam aptos a reconhecer tanto as condicbes existenciais que
geram os problemas de saide da comunidade gue compde sua populacao-alvo como 3 atuar
no sentido de diminuir as diferancas injustas e inaceitaveis.

Pode-se perceber, nessa conjuntura, que o objetivo das praticas em salde se loma muito
mais drpiiade, wxigindu yue vs prolissionas de sdude cunsiderem oubios campos de
conhecimento gue ndo apenas o das ciéncias biologicas, como as ciénciag humanas
{Sociclogia, Antropologia, Filosofla, Educagac), por exemplo.

A formacdo dos profissionais deve prepara-los para que se tomeam sensivels

3 conscientizacio dos problemas da reslidade e para que incorporem, ém sua pratica, uma
nersnactiva de trahalho conjunta que e yvalha de outros saberse hugcandn uma intaqracin
multidieciplinar,

Destaca-se, também, a necessidade de que os profissionais de salde desenvolvem
processos educativos gque favoregam o participaglo da comunidade, estimulando-a
reconhecer seus problemas e intervir sobre eles, bem como a participar das discussbes e
decisdes que lhe digam respeits. Esses processos sao agbes prioritarias do campo da
promogio da sadde para lidar com as iniquidades evidenciadas.

Das Caracteristicas das UBSs

As Unidades de Salde (UBS) serdo classificadas coma Mistas por terem as seguintes
configuragies: Equipes de Estratégia de Sadide da Familia acrescidas dos servicos das UBS

37

wWWW. UNniacsaydegpaio.org.br
» (1913365 « 8100 « CHPJ.DD.486 5TAN001-74 -
» Ri |brakim Mohrs,: 181 + Via Carlfo - Camainas « 5P- CEP: 13043-070 -

L T T R D e s N T



o Uni:
[ gl sl
% Saude (/4‘11\5
. Arnin J
ey 8 i
8-

Tradicionals: salde da crianga e do adolescente, saude do adulto, salide da mulher &
da pessoca idosa.

Sao ofertados atendimentos basicos em Pediatria, Ginecologia, Clinica Geral, Enfermagem,
SQarida Martal & Odontaloaia, conforme ae netalacies fisicae da unidade,

A Organizagio Social devera suprir com o recurso humano, as vagas de profissionais que se
fizerem necessdras para a composicio das equipes de ESF e ou contratagso de
prestadores de servigos mediante previsdo definida neste edital,

0 territoric de abrangéncia é contemplado pelo Programa de Agentes Comunitarios de
Salde (ACS).

O trabalho em salde coletiva requer dos Profissionals de todos os niveis uma postura
parlivipativa & wislive, pratice em selde coistive v gounieE—N do enione o gudl =
equipe de salide atua, cu seja: drea, populagdo, nimero de domicllios, tipos de habitagao,
tipos de Instituigdes publicas (escolas, creches, delegacia), representagdo da sociedade civil
(associagbes de maradores, Conselhos de Salde, conselhos de pais da escola, Conselho
Tutelar da Crianca e do Adolescents) e presenga de organizactes nao-governamentais
(ONSe)

Esses dados sio fundamentais para a construgdo dos perfis epidemiclogicos, bem como
para o planejamento das agdes programaticas mais necessarias.

Assim, o Programa Salde da familia (PSF), pd exemplo, deve ser entendido como
possibilidade para @ produgio de agdes voltadas para a salde, deste que contemplados os
principios que déo forma ac SUS.

Com esse Programa, & possivel por em prética varias acoes gue auxiliam o fortalecimento da
vigildncia da salde em locais periféricos (residéncias, escolas, creches, associagles, igrejas)
— & ndo de forma tradicional, atuando-se somente sobre uma demanda que procura oS
servicos para parficipar de uma agao programatica ou mediante um problema em curso.
Nessa proposta, os profissionais de saide conhecem a populagio de uma forma bem mals
inpiiaus vy, pelo neenos, displeim de infonnagDes gue les possibiisnm reLUni Ul as
condighes de vida, o que anteriormente nao acontecia.

Finalmente, o (ltmo aspeclo que merece destague ¢ o encaminhamento da participaco
comunitana.

Conforme ressaltado anteriormente, esse & um dos elementos fundamentais na construgao
dn nown madain

Nesse sentido, os Agentas Comunitarios de Salde podenam contribuir para desencadear um
processo de envolvimento das liderangas locais na discussao sobre os problemas de salde
& saus detarminantes sociais, pois residem nas regibes de atuagdo das equipes.

« VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

Durante muitos séculos, varios palses tiveram suas populagdes atingldas por doencas
transmissiveis gue levam a morte.

A ideia sobre esse acontecimenio baseava-se na leoria miasmatica, que entendia que as
doencas eram causadas pela movimentagdo do ar, pois esle camegana gases
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pestilenciais originados da matéra organica apodrecida, resultado  de
pantanosas, "contaminando” o meio ambiente.
Mesmo ndo tendo nog¢do da existéncia de microrganismos patogénicas, nem tampouco
de suas formas de fransmissdo. os profissionals de salde daquelas epocas
implementavam medidas empirices de isalamantn encial e confinamento am ingtituichas
(as "Santas Casas”), bem como limpeza das ruas e casas, atemo de aguas paradas,
controle das instalaches de cemitérios e de estabelecimento para comercio do pac,
vinha & carne e proibicio da entrada de individuos contaminados pela peste

- particularmente pelos portos.
A partir da primeira metade do século XX, com o© desenvolvimento de métodos de
combata - como as vacinas - e o surgimento da nocdo de agente infeccioso, iniciou
- se uma pratica cientifica de controle das doengas dando — se maior imporancia ao
individuo portador e ao microrganisma. Anteriormente, acreditava-se que a doenca era
uma consequéncia natural da interacio agente infeccioso - hospedeifo; nesse
contexto, as medidas de controle voltavam = e prioritanamente para essa interacao, ou
seja, ubjetlivavan sxlenninar u agenie infecuuss & sule u huspedeile, sam LunsiUens
gualguer outro fator que pudesse influenciar o processo.
A partir desse guadro, em gue havia grave acomelimenic de grandes parcelas
populacionais por doencas transmissivels, crnou — se a necessidade de analisar as
manifestacfes dessas doengas — 0 que propiciou 0 surgimento & desenvolvimento da
cibncia snideminlagiea que possibilitoy o estuda da distribuica dos datarminantes da
frequéncia das doencas no hamem.
Tomou-se, entdo, possivel conhecer melhor as condicbes e fatores que favoreciam a
ocorréncia das moléstias -faixas etdria (inféncia, velhice), sexo, lugares (meio urbano,
proximidade com florestas), épocas do ano (estagdes, meses), ocupagbes
(profissionais do sexo, operarios da construgéo civil) e outras condigbes de interesse.
Como saber ento gue tipos de enfermidades lransmissiveis estavam surgindo e
quantos eram os casos? Que doengas estariam sendo controladas com os
procedimenios adotados?
Para que as informapfies necessarias 4 adocao de medidas pertinentes refacionadas
ao controle & prevencdo de doencas pudessem ser atualizadas constantemente,
suIiialll Us SEvigus e vigilancia wpidemiuiGgics, Cuje wbpsivo ere  deselvuive
atividades de coleta e andlise de dados, determinanda, assim, as medidas e seram
aplicadas ao ambients e aos doentes ou ds pessoas em risco de adoecer.
As acbes epidemiologicas direcionavam-se para o controle da transmissao do agente
infeccioso, centradas no isolamento do hospedeiro & no exterminio do agente do
amhisnts
Tais medidas melhoraram a assisténcia a populac#o, mas ainda se relacionavam a
uma visdo restrita da epidemiclogia.
Assim, tanto no Brasil como no mundo, a aplicagio de medidas epidemiclogicas
viabiliza a redugdo do nimerc de casos de doengas transmissivels do agenie
infeccioso, centradas no isolamento do hospedeiro & no exterminio do agente da
ambiente,
Tais medidas melhoraram assisténcia a populagdo, mas ainda se relacionavam a uma
visAo restrita da epidemiologicas.
Assim. tanta no Brasil come no Mundo, a aplicacdo de medidas epidemiclogicas
viabilizar a reducio dos nimeros de casos de doencas transmissiveis, chegando-se
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mesma a eliminar algumas, como a poliomielite, e a erradicar outras, como a
— a partir do momento em que sdo confroladas, perdem um pouce de sua imporancia
interior.

A partir da oblengdo de um controle relativos sobre as doengas lransmissiveis,
acorraram imnorantes mudancae edeige, gerada pelo processo de induetrializacin
éxodo rural e crescimento das cidades. Comegaram, entdo, a aumentar o numero de
casos de doencas ndo -transmissiveis e de individuos a cometidos por agravos,
fortemente influenciados por fatores extarnos relacionados a um estilo de wida pouco
saudavel, tais como dieta inadequada, excesso de trabalho, vida sedentana, consumo
excessivo de bebidas alcodlicas, estresse, abuso de drogas, violéncia urbana e no
transilo, dentre outros,

O aumento da ocomréncia dessas disfungdes e agravos passou a despertar a atengao
das sutoridades sanitarias pelo impacto promovido na populagdo economicaments
ativa (PEA). O allo indice de pessoas afastadas do trabalho por longos periodos, bem
como as ocorréncias de pedidos de aposentadoria precoce por invalidez parcial ou total
w aumenio do nomero de Obilos & sias relacionadoes fizeram com gue os polissonais
de salide comecassem a questionar se também ndo seria necessdria a elaboracio de
medidas de prevengio e controle das doengas nao-transmissiveis e agravos

Como nessas situagdes ndo havia um agente etiolégico (causador), iniciou-se a
discussdo e valorizagdo dos determinantes sociais como potenciais causadores de
doenras nen-transmissiveis @ agravos,

O estilc de vida e as condigbes sociais, Influenciando a existéncia desses
acometimentos populacionais, levaram os profissionals de salde a conslatarem sua
inter-relacdo com outros setores plblicos — o gue fez com gue o planejamenta das
aches na promocdo de condighes que favorecessem a prevengo e o controle dessas
doencas passasse a ser elaborado em conjunto com os Orgdos responsaveis pelo
saneamento, transporte, seguranga, trabalho, agrcultura, habitacéo e educacao.

Essa nova forma de encarar as doencas, a organizagio dos profissionalis em tomo da
discussdo acerca desses temas e @ emergéncia de uma reforma do setor salde
influenciam diretamente a reformulacéo do conceito de epldemiclogia — a qual ndo mais
ird somente considerar a distribuicdo das frequéncias das doengas, mas tambem
MCOIPUIEIE @ impuriEncis dus delenningnles  suciais 0 prosessu sauds-dustiya,
redirecionandc as agfes relacionadas & prevencac e ao conirole das doencas
transmissiveis, bem como das doengas nao-transmissiveis e agravos.

A atuacdo isolada ou em conjunto de cada um desses determinantes pode gerar um
estimulo responsavel pela ocorréncia das doengas.

& partir dai o Brasil nases o aprecentar duae realidades de calddes qua de tarminam
seu perfil epidemioldgico: por um lade, o baixo investimento nas aches de prevencao e
controle das doengas fransmissiveis permitiu que estas voltassem a se manifestar,
mesmo onde parecia j& estarem efiminadas, por outro, a cada dia aumenta o nimero
de pessoas afetadas por doengas ndo-transmissivels e agravos — o gue faz com que
tenhamos o fendmeno da confluéncia de riscos, que expbe a populacdo a varias
possibilidades de adoecimento.

Dessa forma, para os setores de pollitica poblica e servicos de saude que desenvolvem
acbes considerando o perfil epidemiolégico da populacdo assistida, surgem dois
desafios.

“Voltar a intensificar ou até mesmo criar novas agbes de vigiléncia epidemiologica que
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atinjam as doengas transmissiveis; e
“Voltar a atenclo da vigléncia epidemiclégica para as deengas nio-transmissivels
(cancer, diabetes, hipertensao arterial, doengas cardiovasculares e oulras) e agravos
(mortes no transito, acidentes de trabalho, violéncia), cuja ocorréncia aumenta
diariamanta nrincinalmenta nag grandes cidadas,
E guanto acs profissionais de salde envolvidos nesse processc de redirecionamento
das praficas assistenciais?
Cada vez Ihes serd requisitado que desenvolvimento de suas atividades junto a
populagdo assistda volte-se 4 idenfificacio de grupos suscetiveis, exposio a sofrer
alleragtes de saltde.
Dessa maneira, realga-se a importancia de se eslar atento acs determinanies que
atuam favorecendo o surgimento de doengas transmissiveis, ndo-transmissivels e
agravos. Somente mediante a intervencio sobre os mesmos poderemaos contribuir para
a melhoria da qualidade de vida da populagdo, madificando seu perfil epidemiologico.
Por que estar atento 4s doen¢as e aos agravos? Que instrumentos possuimos para
manie-ios son \rigiiﬁrl::-iﬂ?
Quando estamos supostamente saudaveis, ndo temos o habito de procurar assisténcia
objetivando prevenir alieragies no organismao,
E bem mais frequente buscarmos atendimento apenas quando da existéncia de algum
sintoma ou sinal preocupante.
E ssza damanda serve como pardmelro aoe servicos de sadde para a svaliaglo do
perfil epidemiolégico da populagic, procurando, assim, manter uma vigilancia
constante.
Portanto, vigiar as doengas e agravos & importante para conhecarmos o geu modo de
manifestacio, que individuos t8m maior facilidade para centrai-las, qual a faixa estaria
mals atinglda, em que épocas do ano ocorrem com mais frequéncia, que localidades
apresenta maior nimero de casos de determinada doenca e sobre quais determinantes
faz-se necessario intervir para atender as necessidades de salde da populagao.
A vigildncia epidemiclégica (VE) & um servigo gque reune um conjunto de agbes que
permite acompanhar a evolugdo das doengas na populagao,
Funciona como um "termémetra”, um indicador de que agdes devem ser priorizadas no
plareEmenil Ud ssEsicnes 8 sauoe,
Se, por exemplo, for detectado o aparecimento de muitos casos de sifilis congénita em
uma matemidade localizada na area X, tal fato indica ser necessario que os gestores
realizem maicres investimentoc em assisténcia pré-natal naquela area, visando controfar
a incidéncia de Casos.
Enfratantn para aque a vigildneia enidaminldgica poesa pronor aches de nrevencan @
controle a partir do estudo do comportamento das doengas e agravoes @ populacao, é
impartante seguir algumas etapas:
Coleta de dados — congiste em buscar junto as fontes de dados (populagao, imprensa,
servicos de salde, escolas, creches, presidios e indistrias) as informacbes relevantes
gue possam colaborar na identificagdo de situagdes de nco.
Os dados podem ser a grupados como demograficos e ambientais, de morbidade e
maortalidade.
As informagbes obtidas sobre casos de doengas, agravos e epidemias devem ser
consideradas somente apos prévia investigaclo para confirmar ou descartar 0 Caso,
pois multas vezes sua divulgacio, além de assustar a populacdo, tem origem duvidosa,
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Processamento dos dados — significa reunir dados coletados e agrupa-los de acordo
com seu grau de importéncia e relevancia.

As Informactes sa0 organizadas em graficos, quadros e tabelas, para permitirem
melhor visualizacio dos problemas e seus detemminantes.

(aralmanta ein ardanadne am nrdem de pooméncia e separadae por mée bairms da
moradia do doente, unidade que notificou a suspeiia do caso e regiao do municlpio,
estado e pais;

Andlise dos dados — busca interpretar as informagdes coletadas, procurando
estabelecer as relagbes causais. Sua realizagio permite que os responsaveis pela
vigilancia epidemiolbgica relacionem os delerminanies de doengas e agravos.

Por exemplo, ao se estudar o pericdo de maior registro de doengas como cancer de
pele, estabeleceu-se relacio com o verdo, época em que as pessoas permanscem
mais tempo exposicio ao sol forte: lavradores e vendedaores ambulantes na praia, entre
outras;

Recomendagio de medidas de controle e prevencio — aponta que precaucdes podem
der recomendadas no coniroie e prevengio da vconéncia da doenga.

As campanhas de vacinagdo, as campanhas educativas disseminadas pela televisfo e
na escola, a campanha de controle dos diabetes & exemplo de medidas empregadas
com esse fim;

Promocio das acdes de controle e prevengao — consiste em planejar e executar acoes
roma vacinacBas, fratamento doe dosntes, controle do ambiente  diviigacso de
informagies sobre precauches para transmissao de doencas.

Avalisgdo da eficacia das medidas -& a andlise dos resultados das acbes, visando
identificar se as metas propostas forram alcangadas e avaliar seu na sadde coletiva,
por meio dos indicadores de salde.

Coletiva, por meio dos indicadores de salde. Por exemplo: o Programa Saude da
familia planeja atender um quantitativo de familias em determinado teritoric & em um
dado periodo. Ao final do prazo estipulado, a equipe do PSF deve avaliar se conseguiu ou
n&o atingir a meta proposta e que fatores responsaveis pelo alcance ou nao da meta;
Divulgacio das informagées — objetiva mostrar os resultados alcangados de forma
simples e clara, de modo que todos os interessados possam compreendé-los.

Apos o reglicagdu de Uing cainpaning ve vauinagau, & comum gue d@s seuieidies de
saude divulguern o nimero de doses de vacinas aplicadas e de pessoas vacinadas,
para que se tenha a nogae do impacto das medidas adotadas.

Os ambulatérios, unidades basicas de saude e hospitais representam imporantes
fontes de informagio para a realizacdo da vigiancia epidemioiogica, em virude de
prastaram ascisténcia dirata & maipra da populac3n,

Por esse motivo, realizam com maior frequéncia a notificagio, entendida como "a
comunicacio da ocoméncia de determinada doenca ou agravo a saude, feita a
autoridade sanitaria por profissionais de salde ou qualquer cidadao (...)".

A notificacdc & essencial para o efetivo conhecimento da realidade vivida pela
populacdo assistida, bem coma para adogio de medidas de Intervengdo pertinentes,
sendo importante seu registro e divuigacao.

Apesar desse falo, muito profissionais desprezam a importancia dessa pratica na
determinaco das condicbes sanitdrias populacionais, provocando, assim, uma
subnalificacio — quando o nimero de registros de ccorréncia de casos de doencas é
menor do que o realmente ocomido -, o que impede o poder piblico atuar no
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atendimento as reais necessidades da populago.

\iisando acompanhar a notificagdo de doencas de grande impacto coletivo, foi criada
uma lista de doengas de notificagio obrigatéria em todo o nacional, a qual deve ser
periodicamente atualizada. Denominada lista de doengas de notificagio compulséria, &

stusimanta constitulida angg nor dpencas fransmisefuels, o que & bastante
questionavel, haja vista o crescente aumento do numero de pessgas acometidas por
doencas cronicas nao-ransmissiveis e provocadas por causas exlemas, gerando
doenca e morte.,

No entanto, estados e municipios podem incluir novas doencas na lista, desde gue
sejam claramente definidos o objetiva da notificacdo, os instrumentos e o fluxo da
informacao.

Oufras importantes fontes de dados e de notificagdo =30 os sistemas nacionais de
informac&o. Quando os profissionais ou a populagdo ndo notificam as doencas ou
agravos aos servicos de salide (centro ou posto de salde), o banco de dados pode ser
alimentado por outras fontes e documenios como boletins de produgéo ambulatorial,
sleslados de Gbilo, deciaragbes de nescido vivos, proniuanos dos dienies ou
autorizaches para intermacio hospitalar, por exemplo. Tais documentos irBo contribuir
para a avaliagdo de alguns indicadores de salde da populagdo, sendo fundamentais
para a determinacdo das priondades assistenciais.

No Brasil, além do Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN) — que redne
tadae ae informacdes relativas aoe somwns de nofificacsio, slimentado pelas
notificaches compulsdrias — existem outros sistemas de informacdes de interesse para a
vigildncia epidemiclagica, dentre 05 quais se destacam:

« Sistema de Informacdes de Mortalidade (SIM) — reline os dados relativos acs Obilos
ocormidos. Alimentado pelos atestados de Gbito emitidos, possibilita o conhecimento da
distribuicao dos obitos por faixa etéria, sexo, causa e outras informacdes — variavels de
acordo com o interesse da consulta;

« Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivoes (SINASC) — permite conhecer quantas
criancas Nascem por ana @ por regideo, bem como as caracteristicas ligadas a saude da
mae (idade gestacional, por exempla) e do recém-nascido (presenca de malformaghes
congénitas ao nascer), apontando que necessidades assistenciais devem ser alendidas
e regide dus nascinenios para oeioa @ guaiidade de assisiend pre-nalal = a
crianga,

E importantissimo para & definigio do perfil epidemiolégico da populagao assistida, pois
muitos doentes hospitalizados ndo chegam a ser assistidos nas unidades basicos de
salde, principal fonte de notificagio dos servigos de epidemiclogia locais;

= Sietema de Informacdas Amhulatoraie (SIA) = redine as informaches ohfidas com o=
atendimentos ambulatorials, seja em unidades basicas de saide, seja em hospitais.
Parmite, enfre outros dados, verficar se todos os atendidos em um ambulatorio sao
moradores da regido, indicado a falta de servicos voltados para o atendimento das
necessidades dos moradores que se deslocam de muito longe para obter servigos de
salide;

« Sistema de Vigilancia Alimentar & Nutricional (SISVAN) — permite conhecer o perfil das
condicbes nutricionais, As Informacdes disponiveis possibilitam constatar a ocoréncia
de desnutricdo e sua distribuicdo, permitindo, assim, a delerminacag de medidas gue
controlem & prévinam sua ocofméncia.

Com o aumento dos casos de dosngas ndo- lransmissiveis, assume importancia na
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vigildncia sobre a obesidade, fator determinante de risco cardiovascular,
+ Sislema de Informagdes sobre Agbes Basicas (SIAB) — cnado mals anta,

esse sistema destina-se a reunir informagdes acerca das atividades desempenhadas
em nivel de atencio basica. E utilizado para medir o Impacto das acbes basicas
desenvolvidas, auxiisndo na determinacdo das pripridades e avaliacdo do que i3 fol
feito pelas equipes dos Programas Sadde da Familia e Agentes Comunitarios de Saude
(PSF e PACS).

E muitos outros...

8. MEDIDAS DE CONTROLE E PREVENGCAO EM VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
(ESTA SOB RESPONSABILIDADE DO MUNICIPIO DE IGARAPAVA)

As aches de vigildncia epidemiologia s3o hierarquizadas, ou seja, cada nivel assume
responsabilidades para com o planejamento & execucao das medidas e agles a serem
empreendidas,

0 niyal central (Gousrnn Federall Ministdrn da Safde] & o grande responedvel pala
determinacdo e regulamentaclo nacional das agdes de vigildncia epidemiologica. Nele, as
achbes sao discutidas pars, somente apds, serem recomendadas a todos os estados da
Federagao.

Detém as bases de dados dos sistemas de informagao da vigilancia epldemiologica = gque
retinem todas as informagdes referentes & saude e 4s doengas no Brasil,

Ao plano regional, correspondente aos estados da Federagdo (Secretarias de Estado de
Salde), cabe coordenar as agdes de vigildncia desenvolvidas pelos municipios. procurando
estabelecer prioridades de acordo com as informaches obtidas, prestando consultoria.

As centrais estaduals de regulagBo de transplante de 6rgdos sdo exemplo de agdo de
vigilancia diretamente desenvolvida pelo nivel de gestio regional.

For seu inienmédio as secrelarias esladuais de Saude conboiam o ndmero de dosdores, os
pacientes para os guais o transplante @ prioritario, a localizagdo dos possiveis doadores e
que hospitais dispdem de estrutura para realizar a intervencac cirirgica necessaria,

Assim, & possivel conhecer as necessidades relacionadas a um problema de sadde
especifico & intervir diretamente sobre ele estabelecendo uma rede de comunicagdo entre
as unidadse lneaie coordenadas palag centraje,

Ao nivel local, traduzido na figura do municipio (secretarias Municipais de Salde) @ sua
regido administrativa (Distritos Sanitdrios), cabe executar as praticas de vigiléncia,
desenvolvendo as agbes mais diretamente relacionadas acs individuos, por melo dos
servicos assisténcias oferecidas. MNeste nivel, principalmente, faz-se necessdano gque os
servicos de salde estejam informados da ocorréncia doengas de notificacdo compulsona
para possam, assim, plansiar e implementar as medidas de promacao, prevencio e controle
adequadas &s necessidades da populagio local — o que chamados “informag3o para a
acio".

As aches de vigildncia epidemicldgica variarfo de acordo com os objetivos pretendidos,
contribuindo para o controle e prevengdo de determinada doenga ou agravo — entretanto &
SENpIE IMpUiEniE conside s e seu pianenenio ¢ adugau

gue o sucesso dependera diretamente da proximidade com os deferminantes causadores da
doenca ou agravo sobre os quais se pretande intervir. Algumas medidas de vigilancia
epldemioldgica s&o mais conhecidas pelos profissionais devido a frequéncia com que sao
recomendadas & execuladas, o gue se explica pelo falo de, atuaimente, as agdes de
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vigilancia epidemioldgica estarem centradas no controle e prevencdo de d
transmissiveis. Dentre as mais frequentemente recomendadas, destacamos:
A investigacio epidemioldgica — processo que permite acompanhar a ocorréncia de uma

doenca ou agravo nos individuos, operacionalizada mediante um inquérito epidemiologico,
ou esla nelo preanchimento de ficha de investioacio que re(ne a3 informaghes sohre ge
condigbes relacionadas ao adoecimento do individuo, com visias a implementar o maximo de
medidas necessarias para garantir a prevengao e controle,

Nessa ficha, o profissional de sadde relata a conduta adotada em relagao ao individuo
acomelido ou a8 seus comunicanies — em muitas localidades, & comum o auxiliar de
enfermagem também ajudar nesta investigacao.

A investigagio epidemiolégica deve ocorrer sempre que for nofificado um caso suspeiio de
algurna doenga, Significa gue mesmo que o diagndstico ndo confirmade deve-se realizar a
investigagio & execular as madidas de controle e prevengdo da transmigsdo, recomendadas
pelos servicos de epidemiologia & padronizadas pelo nivel central (Ministénio da Salde),

A busca de casos e visita domiciliar = guando os servigos locais de epidemiclogia, ao
receberem nuliicagies de doengas de clientes aiendidus, procuram jucaiiza-los por meiu de
aerograma, lelefonema ou visita ao domicilio para realizar a investigacao epidemiologica,

O apoio a procedimentos diagndsticos — quando da definicio de suspeita ou confimacao de
uma doenca, a coleta de material biolbgico, realizacio de teste especificos e interpretagao
de seus resultados s@o procedimentos frequentemente desenvolvidos pelo auxiliar de
anfarmanam

Por sua vez, as medidas de precaucio em relacio a fransmisséo de doengas podem incluir:
Vacinacéo de blogueio — & a intensificagdo da administragBo de uma vacina, visando a
impedir a transmissdo de uma doenca de um Individuo doente para agueles que com ele
convivem em espaco restrite, como no trabalho, escola, creche ou quartéis.

Essa medida & ususimente utiizada quando héd o acometimento por uma doenca de
transmissao facil e contra a qual se dispde de vacina, como a coqueluche ou sarampo. A febre
amarela, por exemplo, teve vacinagao de Blogueio para gue novos casos alingissem oulras
regides do pais,

Intensificacdo de vacina — & uma estratégia utilizada para aumentar o numero de pessoas
protegidas contra uma doenca. Pra tanto, podem ser modificados os critérios normaimente
uiilicstus pare 8 spicag@u da vacie, dumeni@ndu-se o nline o de duses o @ fdig elaie de
populagic-alvo,

Indicacio de restricio de circulacio — o objetivo ndo é isolar o cliente, mas sim garantir que
outras pessoas de seu convivio ndo corram o risco de contrair a doenga por ainda nao
estarem protegidas,

Nuiminprofilaxia — sloumas vezes o uen de vacinas para prevanir o fransmissio de
determinada doenga ndo esta disponivel ou recomendado — casos em que 380 utilizados
medicamentos para diminuir o risco de transmissao.

A adocio desta conduta & chamada quimioprofilaxia, geralmente adolada para oS

comunicantes de casos suspeitos ou confirmados de meningite meningocicica ou causada
par hemafilicos. tibharculnss on lentnspirnse, & ainda  frenta 4 ewpneicAn aridental

envolvendo chjetos perfurocortantes potencialmente contaminados com matenal biologice.

« PRINCIPAIS INDICADORES DE SAUDE COLETIVA
Para o plangjamento de acdes de prevengio e controle de doengas e agravos, @ importante
conhecer o perfil dos problemas de salde da populacdo assistida e das doengas
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apresentadas — quais mais acometam a populagio, quais mais matam e quantas T
MOrmam.

» Marbidade

A morbidade referese 3o comportamento das doencas numa populacdo exposia &0
adoecimento. Seus Indices permitem conhecer que doengas existem habitualmente na aria,
no periodo & na populacdo estudada (prevaléncia), e guais os novos casoe das doengas na
mesma drea, perfodo & populagdo (incidéncia).

Dessa forma, & quantidade de casos de uma doenga tambem permite eslimar sua
importdncia para aguela populagcao. Estdo relacionados & morbidade os termos: surto,
endemia, epidemia e pandemia.

Surto & um aumento repanting do nimero de casos, dentro de limites muito restrilos, como
uma série de casos de rubdols em uma creche, vérios individuos com conjuntivite em um
quartel ou vanas bebes com infeccio respiratdria em um bercano de hospital.

Também pode 567 assim consioeiaso o aumento do NUMErs dé Casos de uma Joshga &
uma area especifica, considerada livre da mesma.

Por exemplo, um Onico caso de poliomielite no Brasil seria suficiente para configurar um
surto,

Endemia & a ocoméncia de certo nimero de casos controlados em determinada regiao;
Epidemia & n aumento do nimem de casns de determinada doenca muito acima do
asparado e ndo delimitado a uma regiso;

Pandemia. por sua vez, compreende um ndmero de casos de doenca acima do esperado,
sem respeitar limites entre palses ou continentes.

Os exemplos mais atuais 530 a Alds e a tuberculose.

A mortalidade é definida como a relagio entre o nimero de dbitos & o numero de pessoa
exXposto a0 nsco de mome,

Dados esses que podem ser agrupados por caracteristicas como sexo, idade, estado civil,
causa, lugar, condicio, dento outras.

Os dbitos ocomidos podem estar classificados segundos a associacio de duas ou mais
dessas caracleristicas.

» Letalidade

Permite conhecer a gravidade de uma doenga, considerando-se seu maior ou menor poder
para causar a more.

A determinacéo da letalidade de certas doengas permite avaliar a eficacia de esirategias e
tergniae implamantadas,

Por exemplo, espera-se gue a vacina ant-as-ga. Se ha muitos obitos causados pelo
sarampo, isto significa que as criangas ndo esldo tendo acesso & estralégia de
vacinagéo ou que a vacina ndo esta desempenhando adequadamente seu papel na protecio
a salde.

Para que se possa avaliar o significado dos indicadores e compara-los frente a populagoes
diferentes sem que haja distorgdo das informagdes, esses indicadores sao calculados po meio
de taxas, indices e coeficienies, @ expressos em porcentagens. Traduzem, muilas vezes, as
condighes sdcio econdmicas e sanitarias locais, pois estdo infimamente relacionados com as
condigbes de vida e salude da populagio.
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Dessa forma, as acbes de vigilincia epidemioldgica e os resultados obfidos ua
implementacio e divulgados através de suas bases de dados constiluem um ento
percursos da elaboragic e implementagio de programas de salde coletiva, a0 permitirem =
identificaco de fatores de risco para & determinagio dos processos de morbidade gque
atingem s grupos populscionais que recebem atengic especifica dos sersicos da saide,

s  Abc de Sadde Coletiva.

Eguidade: & a condicio da igualdade de oportunidades para uso de recursos existentes, com
o objetivo de diminuir as conseguéncias negativas associadas ao adoecimento,
diferenciando o atendimento conforme sua complexidade.
Agdes Intersetoriais. ¢ 3 arficulacdo entre os diferentes selores que executam politicas
publicas para planejamento conjunto dos problamas da populag3o Relagbes Excludentes:
s3o situaghes que geram ou perpetuam a exclusBo social, como dentre oulras, o
desemprego, o analfabetismo ou a escolarizagao insuficiente, a falta de moradia
Fopuiagdo aivo. & a popuisgau yue esperamos alingic curm as agies ue saude Suviugies
Tecnocraticas: sdo solugbes técnicas planejadas de forma burocratica em gabinetes, sem
muitas vezes considerar a realidade sentida pela populagao.
Modelo Assistencial: é a forma como se organizam os diferentes servicos de salde e,
principaimente, a Idgica que embasa essa organizacac.
Iniquidades: efo as diferancae sociaie inustas @ inaceitavels,
Competéncia técnica: & o conjunte de conhecimento e habilidades relacionados @s praticas
da profissio.
Medidas Empiricas: sdo medidas empregadas sem comprovagio clentifica de sua eficacia.
Em muitas regides do pals, as pessoas amarram fitas vermelhas no pescogo quando pegam
caxumba, por exemplo.
Erradicar: significa reduzir totaimente o nimero de casos, de miodo que nenhum individuo
volte a ser acometido por ela,
As doencas ndo-transmissiveis, conhecidas como crénico-degenerativas, sao aguelas
que surgem em funcdo de desequilibrio orgénicos nao-transmitidos, como a hipartensao ou a
diabates.
Agravos. sau scometimenios de oigen exignig, gergimenis igads siludgDes auidenlais,
como uma quelmadura causada por fagos de artificio, por exemplo.
Grupos suscetivels: 530 grupos populacionals que, palo comportamento ou condigbes de
vida, se encontram expostas & determinada doenca ou agravo. Os fumantes constituem um
grupo suscetivel ao cancer de pulmao, por exemplo,
Um |ndividun & considaradn caso suspeitn quando aprasents um conjunto de gingle 2
sinfomas que induzem o profissional de salde a desconfiar da presenca de determinada
doenga — e fazer sua notificagao.
Viglidncia entomologica designa o conjunto de atividades que pemmite combaler a
proliferacdo de insetos velores de doengas, como a fémea do mosquito Aedes aegypli velor
do virug da dengue.
Quando néo ha discriminacdo da causa relacionada ais dbitog ocomridos numa regio, periodo
e populagdo, o indicador & denominado mertalidade geral.
Figue de olho:
« E bastante frequente o fato de muitos profissionais de salde ndo notificarem os
acidentes de trabalho, deixando assim, de contribuir com o planejamento das atividades
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de educacio centinuada das equipes.

+ A relacio entre o nUmero de doses aplicadas de uma vacina e expressa a de
um calculo denominado coberlura vacinal — através da qual os servigos saude
avaliam o impacio do programa de imunizagao.

- Dg lahoratérine tambam ranragantam uma fonte da dadoe, Og resyultades de exames
laboratoriais solicitados na rotina da vigildncia epidemiologica sao

Sistema de Informagdes de Mortalidade (SIM) - redne os dados relativos acs obitos
ocorridos. Alimentado pelos atestados de Gbito emitidos, possibilita o conhecimento da
distribuicio dos Sbitos por faixa etdria, sexo, causa e outras informacdes — varidveis de
acordo com o interesse da consulta,

« Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) — permite conhecer
guantas criangas nascem por ano e por regido, bem como as caracteristicas ligadas a
salde da mae (idade gestacional, por exemplo) @ do recem-nascido (presenca oe
malformacbes congénitas ao nascer), apontande que necessidades assistenciais
devem ser atendidas na regifo dos nascimentos para melhorar a qualidade da
assisiencia pré-nalal & a ciangs,

= Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH) - redne Informacbes sobre a
assisténcia prestada pelos hospitais. E alimentado principaimente pelos dados contidos
nas autorizacBes de Internagdes hospitalares e pelos relstos contidos nos prontuarios
dos pacientes.

E imnontantissimo para 2 definicln do perfil epjdemiolagico da populacdn assishids, pois
muitos doentes hospitalizados ndo chegam a ser assistidos nas unidades basicos de
saude, principal fonte de notificacioc dos servigos de epidemiologia locais,

« Sistema de Informagbes Ambulatoriais (SIA) — raune as informagoes oblidas com
os atendimentos ambulatoriais, seja em unidades basicas de salde, seja em hospilais.
Permite, entre outros dados, verificar se todos os atendidos em um ambulatorio séo
maradores da regifo, indicado a falta de servicos voltados para o atendimento das
necessidades dos moradores que se deslocam de muito longe para obter servicos de
saude,

« Sistema de Vigildncia Alimentar e Nutricional (SISVAN) — permite conhecer o perfil
das condiches nutricionais, As Informagbes disponiveis possibiltam constatar a
prunEncia de desnubicau e sus distibuigao, pennilindu, sssin, @ delenindyey e
medidas que cantrolem e previnam sua ocormencia,

Com o aumento dos casos dé doencgas ndo-transmissivels.

A vigildncia epidemioldgica (VE), assume importancia na viglancia sobre a obesidade,
fator dalerminanta de risco cardiovascular

« Sistema de Informagdes sobre Agdes Basicas (SIAB) - criado mais recentements,
sesa sistema destina-se a reunir informagdes acerca das atividades desempenhadas
em nivel de atencdo basica. E utiizado para medir o impacio das agbes basicas
desenvolvidas, auxiliando na determinagdo das prioridades e avaliagao do que ja foi
feilo pelas equipes dos Programas Salide da Familia e Agentes Comunitarios de Sadde
(PSF e PACS).

AS PRINCIPAIS ACOES, PROCEDIMENTOS E PROCESSOS QUE COMPETEM As
UNIDADES BASICA DE SAUDE SAO;
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« Consultas médicas em clinica geral, pediatria, ginecologie e cbstetricia. J
= Consultas de enfermagem.
» Atendimento domiciliar de enfermagem e fisioterapia.

s Procedimentos de enfermagem como curativos, inalo terapia, administracao de
medicamentos, coleta de Papanicolau, vacinagio, acompanhamento do crescimento &
desenvolvimento de criangas, pré-natal de baixo risco.

s Atendimento ao adolescente por equipe Inter e transdisciplnar composia por
nutricionista, psicblogo. enfermeiro, ginecologista e obstetra.

= Atendimento odontolagico.

» Assisténcia a diabéticos e hipertensos.

¢ Participacio nas campanhas do Ministério da Saude.
« Oficinas de desenvolvimento socioeducativo.

s Organizacio técnica- administrativa @ regulacao assistencial dos atendimentos de
Sanids,

9. ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA DO MUNICIPIO DE IGARAPAVA.

No dmbito do Sistema Unico de Sadde - SUS é almejada a adogdo de um modelo de gestao
que aterda és necessidades da populagéo cbedecendo a pontos prioritarios para a melhoria
do Disterma de Satde, sprimersnds ¢ avaliande o3 processos dos senvigos, minimizands &
demanda reprimida & melhorando a qualidade dos servigos ofertados.

A Lei 8.080, de 18 de setembro de 19880, dispbe sobre as condigbes para a promogao,
- prolecio & recuperac3c da saude, a organizacdo e o funcionameno dos Servicos
correspondentes.
Esta Laj regula em todo o territérin nacianal ae achas & servicos da salda, evecutadoe isolada
ou conjuntamente, em carater permanerte ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas de
direito plblico ou privade. A Lei B.080/30 instituiu o Sistema Unico de Saude, constituido pelo
conjunto de acbes e servigos de salde, prestados por drgdos e instituicbes plblicas federais,
estaduais @ municipals, da administragdo direta e indireta e das fundagdes mantidas peio
pader plblico,
A iniciativa privada participa do Sistema Unico de Salde em carater complementar. As ag0es
e servicos publicos de salde & os servicos privados contratados ou conveniados que
integrarm o SUS sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no artigo 198 da
Constituigdo Federal vigente, obedecendo ainda principios organizativos e doutrinarios tals
comao:

» Universaldade de acesso aos servicos de sadde em todos os niveis de assisténcia;
» |niegralidade de assisténcia
489
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« Equidade,

¢ Desceniralizagic Politico-Adminstrativa com direco Unica em nada{cffm de

governo;

e Conjugacdo dos recursos financeiros, tecnologicos, materiais @ humanos da Uniag,

dne Ezhadne dn Dietritn Fadersl & dos Municipios ng prestacdo da senscos de

assisténcia a saide da populacao,

« Participagio da comunidade;

= Regicnalizagio & hierarquizagio.

A Lei 8.080/90 rata.

da organizaco, da direcio e da gestao do SUS,

das competéncias e alribuicies das trés esferas de govermno,

do funcionamento & da participacio complementar dos servigos privados de assisténcia
a salde;

{d) da politica de recursos humanos,
(&) dos recursos financeiros, da gestao financeira, do planejamento & do orgamento.
Entre as principais caracieristicas observadas na NOB/SUS 01/96 temos:

s Transfere a08 municipios habilitados como Plena da Atencao Basica, 05 recursos
financeiros com base per capita relativos a esta responsabilidade, criando o PAB (Piso
Assistencial Basico), repassado fundo a fundo de forma regular e automatica, @ com
base em valor nacional per capita para a populacio coberta,

e Reorganiza a gestdp dos procedimentos de media complexidade ambulatorial
(Fragdo Ambulatorial Especializada - FAE);

« Reorganiza a gestio dos procedimentos de alta complexidade ambulatorial com a
eriacio da Autorizacdo de Procedimentos de Alta Complexsdade/Custo (APAC),

s Incorpora as agdes de Viglldncia Sanitaria, criando o Incentivo para as agbes basicas
de Vigilancia Sanitaria;

e incorpora as agbes de Epdemiviogia e Coniroie de Doengas,

s Promove & reorganizacdc do modelo de atengdo, adotando-se como estratégia
principal a ampliagdo de cobertura do Programa de Salde da Familia @ Programa de
Agentes Comunitdrios de Saude, com a criacio de Incentivo financeiro; Conass.
Projelores,

w Apiiiiioia 0 plangaieniv e defile a clallidyau Ue Fiogianiayao Facluada =
Integrada (PPI1),

» Define as responsabilidades, premogativas e requisitos das Condigoes de Gestio
Plena da Atencao Basica e Plena de Sistema Municipal de Saude para 0s municipios, e
Avancada do Sistema Estadual e Plena de Sistema Estadual para os Estados.

a Fni rriada a Parte Var&vel dn PAR nue rorespondia a incenfivee destinadne ae
seguintes agbes e programas:

s Programa de Agentes Comunitarios de Salde;

= Programa de Salde da Familia;

» Programa de Combale &s Caréncias Nutricionais,

5
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» Agbes Basicas de Vigilancia Sanitaria;
(f) Assisténcia Farmacautica Baslica;

» Aches Basicas de Vigilancia Epidemiologica e Ambiental;

O conjunto de estratégias apresentadas na NOAS/SUS 01/01 articula-se em formo do
pressuposto de que, no atual momento da implantagio do SUS, a ampliacdo das
responsabilidades dos municiplos na garantia de acesso acs servigos da atenclo
basica, a regionalizacio e a organizagio funcional do sisterma sdo elementos centrais
para o avango do processo,

O objetivo da NOAS/SUS 01/01 & “promover maior equidade na alocagio de recursos e
no acesso da populacdo as aches e servicos de salde em todos nos niveis de
alencla’.

Estabelece o processo de Regionalizagio como estratégia de hierarquizacio dos
servigos de saude e de busca de maior equidade.

instilui o Plano Direior de Regiongiizaggo (FOR) comu insliumenio de ordenamentio 0o
processo de regionalizacdo da assisténcia em cada Eslado & no Distrito Federal,
baseado nos objetivos de definico de prioridades de Intervencao coerentes com a
necessidade da populacdo e garantia de acesso dos cidad3os a todos os niveis de
atencao a sadde.

Caha de gacretanas de Saiide dne Eetadne e do Distritn Federal a elahoracsn do PDR,
am consondncia com o Plano Estadual de Salde, devendo o mesmo ser aprovado pela
Comissdo Inter gestores biparti-te e pelo Conselho Estadual de Sadde. O PDR deve ser
elaborado na perspectiva de garantir o acesso aos cidad&os, o mais proximeo possivel de
sua residéncia, 2 um conjunto de aghes e servicos vinculados a: assisténcia pré-natal,
pario e puerpérno,

acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil,

cobertura universal do esquema preconizado pelo PNI para todas as faixas etanas,
aches de promogao da salde e prevencio de doencas;

tratamentc de intercorréncias mais comuns na infancia; atendimento de afeccbes
agudas de maior incidéncia;

suurpanhaneniv Us pessuds Guin dushgas @onices ue il prevaienua,

(h) tratamento clinico e cirdrgico de casos de pequenas urgéncias ambulatoriais,
tratamento dos disturbios mentais e psicossocials mais frequentes,

(it controle da doencas hucals mais comuns;

(k)suprimento e dispensagdo dos medicamentos da farmacia basica. Uma das partes
integrantes do PDR é o Plano Diretor de Investimentos (PDI), gue visa identificar
priocridades e desenvolver estratégias de investimento de forma a promover =
enualizacin da nferta de recirsns assistenciais am indns ns niveiz de camnlevidades
Na elaboracio do PDR, um dos passos mais importantes & a definicio dos conceilos-
chave, a ser feita de acordo com a realidade de cada Estado. Saoeles

» Regido de Salde — base territorial de plansjamento de stencac 3 salde, 3 ser
definida pela Secretaria de Estado da Saude, de acordo com as especificidades e
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estralégias de regionalizacdo da salde em cada Estado, consi
caracteristicas demogrdficas, socicecondmicas, sanitdrias, epidemiologicas, _
servicos, entre outras. Dependendo do modelo de regionalizagdo adotado, um Eslado
pode se dividir em regides e/ou microregides de salde.

s Modulo Assistencial — & o espaco fterrtorial que disponha da resolutividade
correspondente ao primeiro nivel de referéncia, podendo ser constituido por um ou mais
municipios, com area de abrangéncia minima a ser estabelecida para cada Unidade
Federada.

O Modulo Assistencial deve apresentar uma das seguintes caracteristicas: (a) conjunto
de municipios entre 08 guais ha um Municipic-Sede habilitado em Gestao Plena de
Sistema Municipal (observar alteragbes na NOAS/SUS 01/02) com capacidade de
afertar a totalidade dos procedimentos constantes do anexo 3 da NOAS/SUS 01/01,
com suficiéncia para sua populacio e para a populacio de outros municipios a ele
adscritos; cu (b) um municipio em Gestao Plena do Sistema Municipal com capacidade
pare wierar com suliciéncia @ inlaidade dus procedimenios consianiss do anesto 3 ds
NOAS/SUS 01/01 para & sua propria populacio, quande ndc necessitar desempenhar
o papel de referéncia para outros municiplos.

e Municipio-Polo de uma regido ou microrregido — @ aguele gue de acordo com &
definicc da estratégia de regionalzagdo de cada Estado, apresente papel de
raferéncia nara otrog municipios am qualauar nivel de atancdn,

A direcao municipal do Sistema Unico de Salde compete:

e Planejar, organizar, controlar e avaliar as ages e os servigos de saude e gernr @
executar os servicos piblicos de salde;

e Paricipar do planejamento, programacgio e organizagao da rede regionalizada =
hierarquizada do Sistema Unico de Saide, em articulagio com sue diregao estadual,

s Participar da execucdo, controle e avaliagio das agoes referentes as condicoes & aos
ambientes de trabalho,

e Executar servicos de Vigldncia Epidemiclogica, de Vigilancia Sanitaria, de
ahinneiagio e Huligdu, de s e besico & de saode do abeli ador

» Dar execucdo, no dmbito municipal, 4 politica de insumos e equipamentos para a
salde,

» Colaborar na fiscalizagio das agressdes ao meio ambiente que tenham repercussio
sobre a salde humana e atuar junto aos AGrgacs municipals, estaduais e federals
eomnetentae nars contrala.las;

s Formar constrcios administrativos intermuniclpais,

s Gerir laboratirios plblicos de saude e hemocentros;

s Colaborar com a Unido e os Estados na execugdo da Vigilancia Sanitaria de portos,
aeroporins e fronteiras;

e Celahrar enntratne B convaning rnm antidades prestadoras de senicns privadns e
salide, bem como controlar e avaliar sua execucao,

« Controlar e fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saude;

« Nommatizar complementarmente as agbes @ servicos publicos de salde na seu

Ambito de atuagao,
e Atendidos esses critérios, para efeilo da aplicagdo dessa Emenda, s&o consideradas
52
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despesas com aghes e servicos piblicos de salde as relativas a pmm;%n,
recuperacdo e reabilitagdo da salde, incluindao:

» \igilancia Epidemiologica e controle de doengas;

= \Vigilldncia Sanitaria;

s winildncis nuticional controle de deficléncias nutricionals, orleniacBo slimantar, a a
seguranca alimentar promavida no ambito do SUS,

# Educacao para a saude,

Saude do trabalhador,

o Assisténcia 4 salde em todos os niveis de complexidade;

» Assisténcia farmacéutica;

s Atencdo & salde dos povos indigenas;

Capacitagio de recursos humanos do SUS;

e Pesquisa e desenvolvimento cientifico & tecnolégico em sadde, promovidos por
enlidades do SUS,

e Producdo, aquisicdo e distribuicio de insumos setorials especificos, tais como
medicamenios, imunobioidgicos, sangue e hemodervados, & equipamenios,

s Saneamento basico e do meio ambiente, desde que associado direlamente a0
controle de vetores, a aches proprias de pequenas comunidades ou em nivel domiciliar,
ou aons Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI), e outras agbes de saneamento
a criténo do Conselho Nacional de Saude;

= Sarvicos de ealde penitancidring deede que fimadn Termo de Copperacdo
especifico entre os érgdos de salde e os drgfos responséveis pela prestacio dos
referidos servicos. conass. progesiores.

# alencdo especial aps portadores de deficiéncia.

e agbes administrativas realizadas pelos érgios de salde no dmbito do S5US e
indispensaveis para a execucao das agbes indicadas nos itens anteriores

Agenda Nacional de Salde A Agenda Nacional de Salde para o ano de 2001 faoi
aprovada pela portaria MS/GM 393 de 29 de margo de 2001 e estabeleceu como “Elxos
Prioritarios de Intervencao para 2001"

reducdo da mortalidsds infantil @ matema; controle de dosneas @ agravas priontarios,
reorientag3o do modelo assistencial e descentralizacao

melhoria da gestdo, do acesso, e da qualidade das agles e servicos de saude;
desenvolviments de recursos humanos do setor salide;

gualificacgio do controle social.

Cartin Narcional da Saida

Sisterna de Informacbes da Atengao Basica

O Sistema de Informacbes da Atencdo Basica (SIAB) foi desenvolvido para ser um
instrumento de apoio ao Programa de Agentes Comunitirios (PACS) e ao Programa
Salde da Familia (PSF).
Por este sistams edo cadastradas 2e familiae vinculadas aos programag e incluem
dados demogréficos, socicecondmicos, ambientais e culturais, além dos relativos &
morbidade e 3 mortalidade.
Esta em curso processo de compatbilizaglo deste sistema com o Sistema do Cartéo
Macional de Saude, bem como meior integracdo com o SIA/SUS.
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10. PROMOGAO DA SAUDE.

Algumas estratégias 1&m sido desenvolvidas e obtido sucesso na mudanga do modelo
de atengéo & sadde, levando em consideragio o espago terrtonal local, na busca da
promogac da saude.

A estratégia de politicas publicas sauddveis defendida nas Conferéncias Internacionais
sobre a Promocdo da Salde tem se revelado como imporiante instrumento dessa
mudanca.

0 movimente de Cidades Saudaveis vem ganhando forga por sua capacidade
mohilizadara onde tadne s8o levadne 3 participar @ daecidir gobre um maode de vida
mais saudavel no seu temritério, a pertir da constituigio de uma rede formal e informal
que articula miltiplos interesses a partir da propria comunidade,

Tendo claro que as cidades ou municipios, como tem sido tratado no caso brasileiro,
podem desempenhar papel fundamental na manutencao da saude de Seus habitantes, a
OMS, vem estimulando as administracdes municipals a reflexdo sobre os problemas de
salide e suas miliplas delerminagfes, visando & adoglo de politicas publicas
saudévels, apontando que uma cidade saudavel deve ter as seguintes caracteristicas:

Meio fisico limpo e seguro

Mecessidades DAsicas asseguratas para lodus

Comunidade forte, integrada, sem exploracao e com apoio muluo
Alto grau de participagdo plblica na administracao local

Acesso & diferentes experiéncias, 3 interagao & comunicagan
Promogao e celebracho das tradigbes historicas e culturais

11. ATENGAO BASICA:

A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO SUS.

A relevancia da Atenc3o Bésica, apresentada na literstura internacional como Atenclo
Primaria 4 Saide (APS), para a conformagio dos sistemas nacionais de saide tem levado
alguns autorss a classifics-la como uma mogatendéngis mundial (Rubinstein, 2003,

Essa tendéncia tem como espelho no Brasil a valorizag8o da Atencdo Basica, em especial
da estratégia do Programa de Saide da Familia (PSF) e do Programa de Agentes
Comunitarios de Saide (PACS).

Segundo Starfield (2001), a atengdo primania, & talvez o mais importante componente dos
sisiemas do satide, pois ¢ desenho dos mesmos serd diferente o partir da Incorporagie ou
ndo dos seus principios. A evolugdo do conceito da APS pode ser observada na
classificacio de Vuori (1885), detalhada por Starfield (1883), se comparados aocs principios
da Atencdo Primaria propostos em Alma-Atal.
A autora apresenta a APS como estratégia organizativa da atengéo & sailde, definida pelos
principios e diretrizes que esses servicos devem Droporcionar. guais sejam:

» alencdo generalizada, sem restriclio a grupos de idade. género ou problemas de

salde,

» atengdo acessivel, integrada e continuada,

» trabalho em equipe;

» alengio centrada na pessoa e néo na enfermidade,
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¢ atengdo orientada & familia e & comunidade; atencdo coordanada, - intl D O
acompanhamento do usudnio nos outros niveis de atencdo, e apolo consta ans
usuarios nos aspectos relacionados a salde e bem-eslar.

Evidéncias internacionais destacam a imporiancia de uma orienlagac dos sislemas
nacienaie da eaiide nasse mesmo eantida Saqundo Starfield (3001} “n@o exiete
nenhuma sociedade que disponha de recursos econbmicos ilimitados para custear os
sarvigos de salde. A atenglo superespecializada é mais cara que a atencdo primania e,
portants, 1ém menor acesso a ela as pessoas com dificuldade econdmica”,

Assim, um sistema de salde centrado na superespecializacioc pde em perigo a
equidade. Essas discussdes poem em xeque a cullura da procura direta ac especialista
como simbolo de qualidade da atengao, propria do modelo médico hospital no centro.
Palses como Inglaterra, Holanda,

Mo Brasil a organizacdo da atencan bésica esta delegada & gestdo municipal e os
repasses dos recursos federais sSo aulomaticos, por meio do Pisc da Ateng@o Basica
(FAB), fiau & vaniavel, Alguns Esladus insbiuilam (epeasses espediicos pars o FSF &
para 0 PACS, sejam de recursos diretos fundo a fundo, sejam pela da contratagao de
profissionais e cessdo dos mesmos aos servigos instalados e geridos pelos municipios.

£ importanta ressaltar que o crescimento & a consolidagdo do PSF estdo intimamente
ligados ao relevante papel dos municiplos no processo de sua implantagao.

Tamhém ha aue e& dectacar que todos os Estados da federacin esiabeleceram
coordenaches de PACS e PSF no inlcio de sua implantagdo e, como no Ministério da
Satde, varios desses Estados evoluiram para a criagio e organizacio de equipes ndo €0
voltadas ao PACS e PSF, mas também para todo o rol de agbes proprias da atencao
basica.

Mesmo com esses avancos, problemas estruturais para a mudanga de um modelo de
atencao e consolidacao ca atengao basica e oe sua esiratégia mais abrangente, que &
o PSF, estdo colocados para os gestores. Entre eles, a inadequacdo dos recursos
humanos, o financiamento insuficients, e a baixa capacidade de gestao de alguns
municipios, entre outros, apontando desafios ainda a serem superados.

O HISTORICG OG PACS E DO PSF

O Programa de Salde da Familia teve sua implantagio iniciada em 1984, como um avango
do Programa de Agentes Comunitdrios de Saude. Naguela época realizava- se 0 repasse de
recursas do PSF por meio de convénio entre a Fundacao Nacional de Salde e as secrelarias
minicinais de Salide

A falta de um financiamento perene justificou a inclusde de cédigos especificos para o PSF,
com valores diferenciados, na tabela do SIA/SUS, para alguns procedimentos realizados
pelss equipes do PSF, como consultas médicas e wisitas dos agentes comunitérios de
saude.

Em 1888, com a implantagao da NOB/SUS 01/86 e do Piso de Atencac Basica, instilui- se a
Ibgica de financiamento per capita para o PACS e o PSF, por meio do PAB variavel,

Esses programas tém suas narmas e diretrizes definidas pela portaria GM/MS n® 1.886, que
os reconhece como Importante estralégia para o aprimoramento e consalidacdo do Sistema
Unico de Saide, a partir da reorientaclo da assisténcia ambulatorial & domiciliar.

A publicacio do “Manual para Organizaglo da Atencao Basica®, em 1888, fol outro passo na
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demarcagdo da imporancia da atengéo basica para a organizagio dos sistemas de saude.

Para além do arcabouco juridice-legal, avangou-se na definicio de responsabilidades & na

estratégia organizativa, conass. progestores 139 Nesse documento, @ Atengdo Basica é

destacada pela sua Importancia no processo de reorganizagao dos sistemas municipais de

salida =andn definida como "um coniunto de acbes de cardter individusl cu coletivo,

situadas no primeiro nivel de atengéo dos sistemas de salde, voltadas para a promogac da

salide, a prevencio de agravos. o tratamento & a reabilitacdao’.

E importante destacar que o Manual contempla orientagies sobre o repasse, aplicacao,

acompanhamento & controle dos recursos financeiros da Atenglo Basica, repassados pelo

Ministério da Salde.

Com & criagdo do Departamento de Atengio Basica (DAB), reforgou-se @ importincia

estratégia do Programa de Saude da Familia e buscou-se a integragio de areas técnicas e

outros programas existentes relacionados a atencdo basica. Algumas Secretarias dos

Estados e municipios também reformularam seus organogramas, definindo para a Atencao
Basica esse papel articulador das varias iniciativas que compde o sel escopo.

SALUDE DA FAMILIA: UMA ESTRATEGIA DE MULTIPLOS OBJETIVOS

O PSF tem sido colocado como uma altamativa para a organizagdo de sistemas de salde,
segundo o0& principios do SUS.

A estratégia de Salde da Familia como forma de terntoriglizagac permile a demarcacéo de
um espaco concretn da atuacds da equipe de Sadde, tende o niclee familiar como baze 8
unidade para o desenvolvimento de sua atuagao.

Permite, assim, compreender a dindmica do nlcleo familiar, suas relagbes na sociedade,
inclusive o modo social de producdo, e avaliar que determinantes saciais conlribuem para
um melhar ou pior desenvolvimento do processo de salde nessa comunidade.

Como crientadora das politicas intersetoriais, tem papel fundamental, uma vez que, pelas
mesmas razbes, & capaz de compreender que estruturas precisam ser modificadas visande
20 bem-gstar da sua comunidade.

Da mesma forma, & capaz de ser importante mobilzadora das forgas socials que nesse
espago atuam, de modo a interagirem com o governo local na busca de solugdes para os
seus problemas. Por sua capacidade de canhecer a realidade epidemiclégica, utilizar as
farramentae informatizadae 4 disponivels o fraduzir tamae pars uma linguagem aceasivel 2
sus comunidade, & possivel a construgio de metas e pactos visando uma vida saudavel e
com salde para os seus membros, com avaliagdo dos impacios produzidos & lempos
determinados.

Por sua possitilidade de garantis de acesso, se mosira estrategicamente importante como a
porta de entrada pela atencdo basica no sistema de salde, sendo capaz de acompanhar €
garantir o acesso aos demais niveis de complexidade do sistema na medida que cada caso
requerer, sem perder o vinculo erginal e a individualidade necessana

O Cartdo Nacional de Salde & um instrumenio gue possibilita a vinculagdo dos
procedimentos executados no dmbito do Sistema Unico de Saude 8o usuario, ao profissional
que 05 realizou & também & unidade de saude onde foram realizados. Para tanio, &
necessaria @ consbiucao de cadastios ce usudrios, de profissionais de saude e de unidades
de salide. A partir desses cadasiros, os usudrios do SUS e os profissionais de saude
recebem um nimero nacional de identificaco. Além dos cadastros, o Cartdo Nacional de
salde & constituido por:
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» (1912305 » 8100 + CNPJ:0G 456 GTRD001-Td -
« Rua [brahim Mobes, 151 « Vila Cadito « Campinas « SP- CEF: 1 3043-070 «




> Unido
7 Saude
LAY Annin
T k

{a)um cartao magnético do usuario;
(b)um cartao magnético do profissional para a Identificagdo dos profissionais de salde
perante o sistema;

Planos de cuidado (projetos terapéuticos individuais e familiares) ESF.

A gestdo do culdado é o provimento ou a disponibilizagdo das tecnologias de salde, de
acordo com as necessidades singulares de cada pessca, em diferentes momentos de sua
vida, visando seu bem-estar, seguranca e autonomia. E, pressupde as seguintes dimensbes:
indhidial familiar, profiesional & organizacionzl. Para 3 execucdo da inteprelidade d=
alencdo a salde. toma-se& necessano a formagdo de vinculos e de responsabilizagaoc do
cuidado por parte da equipe de salde. Dessa forma respeitando o concetto ampliado de
salde, o madico utilizara tecnologias leves para o acolhimento dos individuos/familias.
Portaria MS n®. 2488/113 a Atencio Bésica caracteriza-se por um conjunto de acbes de
saude, no ambito Individual e coletivo, que abrange a promogdo e a protecdo da salde, a
prevencao de agraves, o diagndstico, o ratamento, a reabilitagio, redugdo de danos e &
manutencao da salde com o objetivo de desenvolver uma alengdo integral voltado para
intervencap tanto nos diferentes niveis de atengdo de sadde, quanto no enfoque individual e
coletivo. Portanto, a Atencao Bésica ao funcionar como principal porta de entrada para o
acesso aos senicos de salde deve estar inserida numa rede de servigos de saude
regionalizads & hierarquizadea em busca do aiendimenio iniegrai @ popuiscao, unde a
referéncia @ a contra referdncia acontaca de maneira efetiva. A Politica Nacional de Atencéo
Basica 'em na Salde da Familia sua estratégia,

A Politica Nacional de Atencdo Bésica tem na Salde da Familia sua estratégia prioritaria
para ewngnefa a consolidacdo da stencao bdsica, A qualificagio da Egirataoia de Salide da
Familia e da organizacdo desse modelo de atencdo devera seguir diretrizes especificas,
configurando um processo progressivo e singular que considera e inclul as especificidades
locaisd. Além dos principios gersis da Atencdo Basica, a estratégia Salde da Familia (ESF)
deve nos seus pilares tadricos ter cardter substitutivo & rede de Atencdo Basica tradicional;
atuar no territGrio, realizando csdastramento domiciliar, diagndstco stuacional, agbes
dirigidas acs problemas de saide de maneira pactuada com a comunidade onde atua,
buscando o culdado dos individuos e das familias ao longo do tempo, mantendo sempre
postura proativa frente acs problemas de saude-doenga da populagao, desenvolver
atividades de planejamento e a programagio realizados com base no diagnostico situacional e
tendo como foco a familia e a comunidade, buscar a integragdo com insttuicbes e
ulganicayies sucikls Tecunsiiul 8 E5F cumu um espeg e consinugau de tdadaiie. Fard o
qualificacio da atencio & salde da populacdo, o Ministério da Salde criou os Mucleos de
Apoio & Saiide da Familia (NASF), como forma de apoiar a insergSo da Estratégia de Salide
da Familia na rede de servigos.

e 0 NASF & consfitufdn por equipes compostas por arofiesionais de diferentes dreas
de conhecimento (nutricionista, educador fisico, fisioterapeuta, lerapeuta ccupacional,
psicalogo, assistente social), para atuarem no apoio @ em parceria com os profissionais
das equipes de Saude da Familia.
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Devemas irabalhar com o canceito ampliado de saude e entender que a pessca, a familia e
a comunidade sdo o centro das agdes de salde. diagndstice, tratamento e reabilitagao
intervencao. O modelo de PTF adofado conlém o0s seguintes elementos. localizagéo da

familia: condigbes de moradia as ferramentas (Familicgrama, ECOMAPA; Histona Individual
de cada Membro: Planitha de Intarvancas Famillar s Individual,

O Projeto Terapéutico individual e familiar & um instrumenta de organizagao e sistematizacido
do cuidado construido entre equipe de salde e usudrio, considerando singularidades do
sujeito & a complexidade de cada caso. Mo Projetc Terapéutico individual e familiar r, a
identificacio das necessidades de salde, a discussdo do diagnéstico € a conlrataclo do
cuidado s3o compartihadas, o que leva a8 um aumento da eficicia dos tratamentos, pois a
ampliacio da comunicacdo traz o forialecimento dos vinculos e o aumento do grau de
comesponsabilzacio. A construgio de contratos terapéuticos entre sujeitos nao pode ser
entendida, por outro lado, como acio que nde deriva de embate produzido na tensa relacio
que e estabelece entra sujeitos que ocupam distintas posicoes nas relagbes de saide, ou
seje, usuarius e Uabaihadues da sadde (BRASIL, 2010; Segundo o Minisierno da Sadde
(BRASIL, 2008) PTS & entendido como um conjunto de propostas de condutas terapéuticas
articuladas, para um sujelto individual ou coletive, resultando de discussao coletiva de uma
equipe interdisciplinar, com apoio matricial se necessario. E um movimento de coproducéo e
de cogestSo do processo terapéutico de individuos ou coletivos, em situacao de
wiinerahbilidade 0 PTS implica em nustro momentoe: Diagndaticn, Definicln de matas, Diviedo
de Responsabilidades e Reavaliagio. A necessidade de disparar mudangas nas praticas de
satde diversificando. O PTS implica em quatro momentas: Diagnostico, Definico de melas,
Divisho de Responsabilidades e Reavaliago, A necessidade de disparar mudangas nas
praticas de salde diversificando as ofertas de servigos de salde, provocar processos de
reflexdo nos trabalhadores de sadde possibilitando repensarem no seu processo de trabalho,
suas praticas e a instituiglo na qual estdo inseridos. Diante ao exposlo se faz necessano
consolidar o dispositivo PTS nas USF come ferramenta de ajuda no processo de condulas
terap&uticas articuladas e voltadas para a resolugdo do problema do sujeito, De acordo com
a Cartilha da Politica Nacional de Humanizacio (2008), a concepgao de Clinica Ampliada e a
proposta do Projeto Terapéutico Singular (PTS) acena para o entendimento de que as
siluayoes pecebidas cumu de diial iesuiugao sau siluagoes gue esliaain nus wmles Ua
Clinica Tradicional. Fazem parte da Clinica Ampliada o compromisso radical com o sujeito
doente (singular), & responsabilidade socbre os usudrios dos servigos de saude, a
intersetorialidade, o reconhecimento dos limites e & ética. E necessaro, portanto, ©
desenvolvimento de 14 instrumentos, que vé&o além dos procedimentos técnicos normativos,
nara aue o profiesionaie noseam lidar congion maemoe @ com a9 necessidades dos sujaitos
que procuram os servicos de salde. Dessa forma, o PTS & uma variagdo da discussac de
caso clinico, comumenta ufilizado em situacdes mais complexas, um conjunio de
instrumentos, que v8o além dos procedimentos técnicos normativos, para que 0S
profissionais possam lidar consigo mesmos e com as necessidades dos sujeltos que
procuram os servigos de salde. Dessa forma, o PTS € uma vanacio da discussdo de caso
clinico, comumenta utilizado em situacbes mais complexas, um conjunto de proposias de
condutas terapéuticas articuladas, para um sujeito individual ou coletivo, resultado da
discussdo coletiva de uma equipe multidisciplinar. O conceito de Projeto Terapéutico
individual e familiar estd em construgdo, desde o inicio dos anos 90, modificanda-se junto
com 3 histaria do SUS, do movimento sanitario e da reforma psiquidtrica (BRASIL, 2010). Um
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conceito claro de Projeto Terapéutico individual & familiar: @ um movimento de coprodugao e
de cogestSo do processo ferapéutico de individuos ou coletives, em situacac de
vulnerabilidade. Segundo Ayres et al., 2003, vulnerabilidade implica em colocar no foco as
possibilidades politcas, sociais & individuais expressas pelas pesspas e pelo coletivo em
suge ralacBas com o munda, nos saus contevios de vida, Um olhar sobre vanarahilidades,
deve implicar, necessariamente, a consideracio dos contextos singulares dos individuos
envolvidos (OLIVEIRA, 2008). O usuario & o elemento estruturante de todo processo de
producéc da saide, O usuério @ o elemento estruturante de todo processo de producao da
salde, quebranda com um tradicional medo de intervir sobre o campo das necessidades, de
forma compartimentada, Neste caso, o trabalho & integrado e nao partilhado, reunindo na
cadela produtiva do cuidado um saber-fazer cada vez mais mditiplo. Alem de organizar a linha
do cuidado, do porto de visla dos fluxos assistenciais, define-se que a equipe da UBS ou a
ESF, que tem responsabilidades sobre o culdado, & gquem deve ser gestor do projeto
terapéutico e portanto deverd acompanha-o, garantindo o acesso aos cutros nivels de
assisiéncia, assim como a ‘confratransferéncia® para que o vinculo continue com a equipe
basica, gue lem a missau de da conlinuidade 80s CutAOUS 80 USUENHD (HELVECIO, 2004).
No PTS & palavra projeto deve ser entendida ndo apenas no seu sentido de plano,
organizagio de atividades e agdes orientadas pelas necessidades de resolugao de um dado
problema (NICACIO, 2003). Fazer PTS deve ser um processo de construgdo coletiva
envolvendo, necessariamente, o profissional/equipe de salde e o(s) usuario(s) em tormo de
uma eituacia de intereesa romum. Deve haver yma farmacio de compromizzn, coma madn
de responsabilidade, entre os sujeitos no PTS. Experiéncias constatam que o trabalho em
equipe deve sar baseado nas necessidades dos usudrios, na integralidade das agdes e na
interdisciglinaridade e, para tanto séo propostas mudancas na forma de organizacao

e relagbes de poder entre 0s membros da eguipe e desta com 0s usuanos. Formular e opera
iim PTS demanda a resiizacdn de trhe mrwimentng' a eoproducan da nrablematizacin
(acesso dos sujeitos a singulandade do caso em discuss&o); a coproducio de projelo (oferta)
® a cogestéo avaliagio do processo (garantia de continuidade. de avaliagéo e de reavaliacio
do processo terapéutico).Garantir a continuidade, de avaliagio e de reavaliagio do processo
lerapéutico, se que, no entanto, isso implique em burccratizagdo do cuidado, do acesso @ da
organizacio do servico representem grandes dificuldades e desafios para os servigos e pera
as equipes de salde que se propdem & fazer o PTS. Como estralégia para favorecer essa
articulagdo entrs a formulacdo, agies e reavaliaglo e promover um dindmica de
continuidade do PTS, escolhendo um profissional como referéncia, ndo necessariamente @ o
que tem responsabilidade pelo caso, mas aquele que articuls e "vigia® o processo, se informa
do andamento das aches, procura a familia quanda necessaric (OLIVEIRA, 2008). Isso ndo
anula & necessidade de defini responsavels a cada uia das agles desenhadas no Fio,
indluindo pacluagbes de prazo par execucdo, definigo de papeis e, algumas vezes, a
definicio de momentos de reavaliacdo do caso em equipe (BRASIL, 2010) Outras
percepches a respeito da importancia do projeto terapéutico como dispositiva de integragao =
organizacdo de equipes de profissionais da salde estdo no campo da saude mental. Nao se
limitar an mnmantn de crss” mas A3 ennfinidade da vida do osoann buseandn A
reabilitacdo psicossocial.

O PTS desenvolvido pela equipe da assisténcia com a participagdo do usudrio, tambem tem
como objetivo asjudar o individuo a restabelecer relagdes afetivas e sociais, reconquistar
direilos e poder social, buscar a autonomia afetivo-social e o increments da incorporacao
desse na vida de relacdo social e politica” . O tempo para reavaliagio do caso PTS deve ser

&3
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o minimo possivel, para que as agdes planejadas produzam o efeito esperado, & o maximo
possivel de tolerdncia que ndo signifigue riscos ou danos ao sujeito ou que permita que a
equipe perca a familiaridade com a problematica em questao

Gerenciamento de Doencas,

Diants do eypostn, 8 orasnizacis da Rede de Atencio 3e Pasenae com Doencas Cronicas
tem por objetivos gerais:

1. Fomentar 3 mudanga do modelo de atengdo a saude, fortalecendo o cuidado as
pessoas com doengas cronicas,

2. Garantir o culdado ntegral g naszoas com doencas crinicas,
3. Impactar positivamente nos indicadores relacionados as doengas crinicas,

4. Contribuir para a promogio da salde da populagio e prevenir o desenvolvimento

3 das doencas cronicas e suas complicagbes. A partr do quadro epidemiolégico
apresentado, neste momento, serdo priorizados na organizagac da rede os seguintes
elxos tematicos, dentro dos quals serdo desenvolvidas as linhas de cuidado para as
doengas/ffalores de risco mais prevalentes:

Doencas Reno cardiovasculares;
Dhaleiss,

Obeasidade;

Doencas respiratorias cronicas;
Cancer (de mama & colo de Utero).

A oroanizaco da RAS naeea pela definieSn do modelo de stencac 3 saude, ou sefe, O
modelo de atenclo & saide & um sistema lbgico que organiza o funcionamento da
RAS, articulando, de forma singular. as relagBes entre a populagdo e suas
subpopulaghes estratificadas por riscos, os focos das intervenches do sistema de
alencéo & salde e os diferentes tipos de intervengbes sanitarias, definido em funcéo da
visdo prevalecente da saude, das situagdes demogréficas e epidemiclogicas e dos
determinantes sociais da salde, vigentes em determinado tempo e em determinada
socledade . O modelo de atencdo & salide & fundamental para a estruluragao da rede.
Ele define a forma como a atengao é realizada na rede e como os diversos pontos se
comunicam e se articulam. De acorde com as diretrizes para a implementacao da RAS, e
necesedria uma mudanca no modelo hegeménico no SUS. que & centrado na doenca
e, em especial, no alendimenio & demanda esponianea e na agudizagu vas duengas
cronicas, Ou seja, a implantagdo da RAS exige uma intervengio concomitanie sobre as
doencas agudas e crinicas, em uma organizagao que construa a imersetorialidade para
a promocao da salde, contemple a integralidade dos saberes com o fortalecimento do

apoio matncial, considere as wulnerabilidades de grupos ou populagbes e 5Uas
necassgidadas qualificanda o fortalacendn g acdes enhra as doencac Ele tem como

pr-ir-‘.lﬂl'ﬂlnl-'.
= Organizacdo da atencio a salde;
+ Recursos da comunidade;
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Autocuidado apoiado;

Desenho da linha de cuidado;

Suporle as decisbes clinicas,

Sistema de informagdes clinicas

Na estrutura da Rede de Alencao as Pessoas com Doencas Crinicas, a Atencao Basica a
Salde (ABS) tem carater estratégico por ser o ponto de atengdo com maior capilaridade e
potencial para identificar as necessidades de salde da populagao e realizar a estralificacao
de riscos que subsidiard a organizacio do cuidado em toda a rede. E responsavel também
por realizar aghes de promogao e de protegdo da salde, prevencdo de agravos, diagnastico,
tratamento, reabilitacdo, reduclo de danos @ manutengio da salde para a maior parte da
populacio. Desse mode, o desenvelvimento do cuidado integral a salde gue impacle na
situacdo de salde, na autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de
salde das coletividades passa por um papel central da ABS, de modo articulade com oS
demais pontos de atengdo da rede, Para gue a ABS desempenhe efetivamente seu papel de
grdenaguid da rede e coordenadora do cuidado, @ jundameniai garaniil sus expansao e
qualificacio em todo o temitbrio nacional, Nesse sentido, a Estratégia Saude da Familia éa
principal estratégia de organizagéo e expansdo da ABS, o Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade & o principal indutor da ampliagdo do acesso e da qualidade do
cuidado, e o Programa de Requalificacdo das Unidades Basicas de Salde possibilta a
nualificecdn da infrasetrutura da ABS, As acdes para a qualficaclo da ARS s=eiam
relacionadas & infraestrutura dos servicos, a oferta diagndstica e terapéutica, 80 processo de
trabalho dos profissionais e outras, precisam ser desenvolvidas de forma coerente com a
atuaciio em rede, respondendo de forma efetiva ds necessidades de salde da populagio
adstrita. Nesse sentido, destaca-se a ABS forte e robusta, com boa cobertura populacional,
enquanto item essencial para a constituigéo de Rede de Atencéic s Pessoas com Doencas
Cranicas. Também assume importdncia a implantacao dos servicos de ABS para populagbes
especificas (equipes de Saude da Familia para populagtes ribeirinhas, Unidades Basicas de
Saide Fluvials, equipes de Consultério na Rua) e a expansdo e aprimoramento da apaio
matricial 4s equipes de referéncla da ABS por meio des Nucleos de Apoic a Saude da
Familia (Nasf). Para ter sucesso, a ABS precisa de profissionais qualificados para atenader, de
iiatiiia inlegral, aos plincipas pobienes Je sadde deyusle popuisgau. fssu exige
processos de educagio permanente voltados para a realidade de trabalho dagueles
profissionais. 15 Para que a ABS seja realmente resolutiva, em especial no cuidado as
pessoas com doencas cronicas, € fundamental que a RAS disponha de forles sistemas de
apoio diagndstico e terapéutico. Os sistemas de tele consultoria sdo instrumentos
imnortantes para a8 qualificacio da atenco e podem ser também jnoomoradne annuantn
elementos para regulacdo na RAS. Outro importante apoio para a ABS sao os equipamentos
de telediagnastico, que podem ampliar a oferta de servigos atuaimente scbrecaregados ou
que se concentram em poucos municipios, muitas vezes distantes dos usuarios e das
equipes da atenclio basica. Nesse sentido, o programa Teles saude Brasil Redes vem apoiar
a integracio dos pontos de atenciio por meio de apoio diagnéstico e da segunda opinido
formativa. Os sistemas de informacdo, como o uso do prontudrio eletrdnico, fornecem
subsidios precisos para a estrafificacio de risco da populacao, plangjamenio e
acompanhamento do culdado na RAS, favorecendo também a comunicaglo entre a ABS e
os difereries pontos de atencao. No tocante ao apolio terapéutico, a garantia da assisténcia
farmacéutica para aten¢aoc as doengas crinicas, tanto dos medicamentos da farmacia basica
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guanto dagueles da farméacia especializada/estralégica, & fundamental. Mas também é
preciso garantir outras ofertas terapéuticas ne RAS, como as pralicas integrativas e
complementares (homeopatia, acupuntura, entre outras) e as praticas corporais. Nesse
sentindo, os polos do programa Academia da Salde tomam-se espacos privilegiados para
eseas afividadas O ancio ap aulncuidade tamhém deve sar gfartade, 2 exemplo de outrne
paises que utiizam com sucesso femamentas como o call center para manter contato com o0s
usudrios que precisam de acompanhamento diferenciado, como apds a alia hospitalar
decorrente do processe de agudizagio de uma condigdo cronica, ou como forma de
acompanhar a pessoa gue estd com dificuldade em praticar ¢ autocuidado. A estrutura de
call center & flexivel, podendo ser um servigo mais estruturado ou uma agao mais simples,
caraclerizada apenas por uma ligagdo telefdnica da equipe de alencdo basica para saber
como estd a pessoa, suas dificuldades, conquistas e novas solugdes. No ambito da ABS, a
promogio da saide deve ser considerada como agdo estratégica. Para isso, a articulacao
intersatorial com os demais equipamentos socials do territério (escolas. asscciagles de
moradores, igrejas) e as liderangas comunitanas & essencial para o desenvolvimento de
estialégias conjunias gue impaciem posiivamenie nas condigdes delerminanies da saide
da populacao,

Infraestrutura & composta por equipamentos terminais, instalados nas unidades de salde
aue compdem o SUS, por equipamentos servidores instalados nas secrelarias esladuais e

municipais de salde e no Ministério da Sadde.

0 sistema parmite 3 coleta de yma série de informanies vinculades a0 atendimento
realizado, contribuindo para a organizaclo de senvicos de salde e para ampliagdo e
qualificacdo do acesso dos USLANDS 308 MESMOS.

Entre os objetivas do projeto, deslacam-ge

1 L]

construcao de uma base de dados de historico clinico;

imediata identificagio do usuario, com agilizacdo no atendimento;

ampliaco e melhoria de acesso da populacio a medicamentos,

possibilidade de revisdo do processo de compra de medicamentos;

integracio de sistemas de informagao;

» acompanhamento dos fluxos assistenciais, ou seja, acompanhamento do processo
Ui (el Snce 2 conlia el encia dus peuie iles,

e revisdo dos critérios de financiamento e racionalzagio dos custos,

s acompanhamento, controle, avaliagio e auditoria do sistema e servigos de salide;

8 80w

(i} gestic e avaliacio de recursos humManos.

« As equipes de ESF serfo compostas minimamente por
01 médico generalista ou Especialista em Salde da Familia (40hs semanais),

01 enfermeiro generalista ou Especialista em Salde da Familia (40hs semanais), 02
auxiliares ou técnico de enfermagem (40hs semanais) €
04 agentes comunitérios de salde (40hs semanais).

Poderd ser composta, segundo @ necessidade, equipes de ESF + ESB (Equipe de
Satide Bucal), com
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01cirurgi@o-dentista generalista ou Especialista em Salide da Familia (40hs semanais) e
01 atendente de saide bucal (40hs semanais).

Conta ainda, com 01 (um) carro com molorista para suporte @ Atengao Basica — PSF
(vigita 3= unidades de saide entregs de insumos, trangpore de técnico de

e

equipamentos).
As Equipes de Salide atuam nas Unidades de Salde abaixo relacionadas:

INSERIR AS UNIDADES CONFORME EDITAL

Unidade de Salde da Familia "ESF” CENTRAL
Unidade de Saude da Familia "“ESF" Evansio Rodrigues Nunes
Unidade de Salde da Familia "ESF" Saudade

a Unidade de Salide da Familia "ESF* Valda Maria dos Santos Souza
Unidade de Saude da Familia "ESF” Vila Gomes
Unidade de Salde da Familia *ESF” Waldir Dib Matar
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12. SAUDE DA FAMILIA PSF
SAUDE BUCAL.,

Unidade de Algngau Gduniuioyue ESF.

Durante anos o acesso dos brasileiros 4 salde bucal sempre fol extremamente difici
e limitade. Esta demora na procura ao atendimento aliada aos poucos servigos
adontolégicos oferecidos faziam com que o principsl tratamento oferecido pela rede
niblics foese & swtracdo dantaria nermetuands 2 visdo da cdontologia mutilzdara 2 dn
clrurgido-dentista com atuagio apenas clinica.

Em virtlude dessa realidade a UNIAD SAUDE APOIO esta realizando investimentos
como ampliagBes dos espagos fisicos e aquisico de equipamentos e materiais de
consumao odontolégics, com isso serd possivel garantir a ampliacac e o acesso da
populacio ao atendimento especializado, como o tralamento endodéntico (canal) que
reflete diretamente na diminuicSo das extragbes dentdrias, fazendo com gque o
municipio alcance a mata.

Para fazer frente ao desafio de ampliar e qualificar a oferta de servicos odontoldgicos
que serd implantado uma unidade de atencdo cdonfolbgica, na unidade, uma equipe
de saude bucal para o atendimento qualificado da populagdo de Caieiras,

unidade de aleig@u wionluliyice, ssisia prepaisds pa viereos & pupuleyau, s
seguintes senvicos.

O Programa de Salide da Familia (PSF) constitul uma estratégia de reorganizacao do
sisterna de atenclo a salde & populagdo brasileira. De acordo com o documento
oficial que define as bases do programa, a Estratégla Salde da Familia (ESF) pauta
suae sches ndodzands 3 protecdo & promocio & sadde dos individuos, das familiss o
das comunidades de forma integral e continua

Acbes das Equipes de Saude Bucal ng Estratégia Satde da Familia:

Acbes de promogdo e protecdo de sadde,

Arfas de recuneracfio

Prevencao e controle de cancer bucal;

Incremento da resolugdo da urgencia;

Inclusdo de procedimentos mais complexos na Atengac Basica,
Inclusao da reabilitagao protetica na Atencao
Basica,

- 8 ® 8 % W

Independente da modalidade adotado recomenda-se que 0s profissionais de
Salde Bucal, compartilhem a gestio e o processo de trabalho da equipe tendo
responsabilidade sanitéria pela mesma populagio e territdrio gue a ESF a qual
integra, & com jornada de trabalho de 40 horas semanais para lodos o8 seus
COMponenles.

Brasil Sorndente

O Brasil Somdente - Politica Nacional de Saude Bucal - & o programa do
govemno federal que tem mudado a Atengio da Satde Bucal no Brasil, De modo
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a garantir acées de promogdo, prevencao e recuperacao da salde bucal da
populagdo brasileira, o Brasil Sorridente redne uma série de agdee para
ampliagho do acesso ao ratamento cdontologico gratuito, por meio do Sistema
Unico de Salde (SUS).
Ds ftratamentos oferecidos na unidade de atengao odontologica € uma
continuidade do trabalho realizado pela rede de atencdo basica pelas equipes
de saldde bucal.

Gerenciamiento,
Urganizacao, planejamento e execucac das stividades que facilitam © processo
de trabalho.

13. ATIVIDADES ADMINISTRATIVAS E FINANCEIRAS

0 SUS & uma rede hierarquizada, regionalizada e descentralizada sob comando dnico
em cada nivel de governa: federal, estadual @ municipal.

E, pois, um sistema compiexo, dindmico e em constante evolugao. FPara acompanhar
seu processo de crescimento. suas agbes seus Indicadores e resultados, foram
desenvalvidos diferentes sistemas e redes de informagies estrategicos, gerenciais e
operacionais, que permitem a tomada de melhores decisbes.

O Sistema Nacional de Audttoria do SUS (SNA) utiliza esses sistemas e redes como
ferramentse narz obtencdo de dados, andlize = supore & reslizacio de auditories
analiticas e auditorias operacionais (in loco). Dos sistemas e redes de informacdes
disponiveis, os mais utilizados pelo SNA sao

s Sinasc - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos Disponibiliza o
nilmero de nascldos vivos, as caracteristicas da mie, do pario e da crianga ao
nascer. Compde os dados para o cédlculo da taxa de mortalidade infantil, cujo
denominador ¢ o numero de nascidos vivos.

DENASUS DEPARTAMENTO NACIONAL DE AUDITORIA DO SUS.

J Sinan - Sistema Nacional de Agravos de Nolificagdo Informa as doencas de
nolificas8c cobrgatdnz (diaméias, dengue, malana, moninglde] gue 8580
ocorrendo, em qual localidade, a idade e o sexo das pessoas.

/ Sisvan - Sistema de Informacoes de Vigildncia Alimentar e Nufricional
Faormece as caracteristicas das criancas na faixa etdria de 0 a 6 anos e das
gestantes, identificando, inclusive, o nimero de gestantes desnutridas.

J Sigh - Eigtamn de Informagies de Alengdc Bisice Apresenia infonmagios
sobre os Programas: Agentes Comunitarios de Salde e Salide da Familia,
quanta ao nimers de nascidos vivos, nimero de criangas menores de 2 anos,
pesadas e vacinadas, as gestantes cadastradas, numero de hipertensos,
diabéticos, hansenianos e tuberculosos, o nimero de visitas domiciliares e o
numero de consullas realizadas por médicos e enfermeiros.

J SIM - Sistema de Informagbes scbre Moralidade Fornece o numero de
abitos ocorridos no municipio @ no estado, a causa determinante da morte por
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idade, sexo o localidade. Subsidia também o céleulo da taxa de mortalidade
infantil e mortalidade materna, dentre outras.

J Rnis - Rede Nacional de Informagbes em Salude Integrada a internet,
nramnue arsesn @ interrdmhin de infarmaches am exiide npara Qestan
planejamento e pesquisa aos gestores, agentes & usuarios do SUS.

v Ripsa — Rede Interagencial de Informagdes para a Saude Disponibiliza dados
basicos, indicadores & analises de situagio sobre as condigbes de saude e suas
tendéncias no Pais, para melhorar a capacidade operacional de formulagao,
coordenacio e gestdo de politicas e acdes publicas difoidas & qualidade de
salde e de vida da populacio,

14. Organizagdo de Servigo de Arquivo Médico e Estatistica - SAME

O arquivamento de prontudrios serd realizado eletronicamente atraves de SIG -
Sistema de Informaches Geranciais que iremos implantar. 1al procedimento ocomera
de forma eletrénica e automatica na medida em que o sistema & alimentado,
sliminando a necessidade de papéis, prateleiras e espaco fisico.

O controle desse arquivamento serd realizado pelo nosso Depariamento de Tl e a
inspecdo, o fornecimento de coplas aos pacientes guando requeridas, serdo dirgidas
nela CARP — Comigedn da Andlite o Reviedo de Prontusrics, Assim o Servigo de
Arquiva Médico e Estatistica — SAME, ndo necessitara de espaco fisico para
estocagens de prontudrios de papel, sendo gus o resgate de informacbes ocorrera de
forma eletrénica, por meio de consultas no SIG.

Jé a geracio de estatisticas, poderd ser customizada de diversas formas possiveis
que o SIG disponibilizard sutomaticamente, de wvaras formas personalizadas.
customizadas de acordo com as determinagies exigidas, através da formatagdo de
relatorios gerenciais especificos de acordo com as necessidades de cada setor da
Unidade

- SAME - Servico de Arguiva Médico e Estatistica

Possibilita o controle de miitiplos locais de arquivamento de documentos SAME para
cada unidade de salde, controlands o acesso para cada operador e definindo os
selores solicitantes;

Possibilita o cadastro dos documentos de cada usudric com arguivamento nos locais
de SAME. Pnesihiliter informar o tino @ data do documento, data e horario de entrads,
localizacdo fisica, situacdo e motivo de baixa;

Possibilita o registro de solicitagbes de documentos SAME informando o local SAME,
unidade de satde, setor e profissional solicitante, mativo da sclicitacdo, usuario e
observacBes. Possibilitar a solicitagio am lote dos documentos de lodos oS usuarios
com agendamentos de consultas conforme unidade de sadde, setor, profissional e
data de atendimenic. Possibilitar a8 impressdo de documento de solicitagbes de
documentos SAME;

Possibilita a saida de documentos SAME selecionando as solicitagbes penoentes por

unidade de salde e setor solicitante. Ao confirmar 2 saida identificar data, horario e
567
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responsavel, Possibilitar a impressdo de documento de saidas de documentos SAME,
possibilita o cancelamento de solicitagies de documentos SAME;

Possibilita a transferéncia de documentos SAME selecionando as solicitagdes com
devoluciio pendentes par unidade de salde e setor solicitante. Informar unidade de
saiide e setor de destino, profissional solicitants e motive da sclictaglo. Identificar
data, hordrio e responsavel. Possibilitar a impressdo de documento de transferéncias
de documentos SAME,

Possibilita a devolugdo de documentos SAME selecionando as solicitagbes com
devolugio pendentes por unidade de saude e setor solicitante. Ao confirmar a
devolucao identiicar data, horano e responsavel. Fossibitar a impressao de
documento de devolughes de documentos SAME;

Possibilita a visualizacdo de histérico de movimentacbes de documentos SAME por
usudric e periodo. Mestrar informagbes de documentos SAME, solicitagbes e
mavimenlagées de documentos SAME do usuario|

Emite relatério de solicitaches de documentos SAME por unidade de sapde o getor
SAME, usudrio, sexo, municipio, unidade de salde solicitanie, setor sclicitante,
profissicnal solicitante, maotivo de solicitagao e slluacac,

Emite relatoro de transferéncias de documentos SAME por unidade de saude e setor
SAME, usuario, sexo, municipio, unidade de salide solictante, setor solicitante,
profissional salicitante & motive de solicitagao,

Emite relatérios comparativos de solicitagdes de documentos SAME em &nos e meses
anteriores, com percentual de aumento ou diminuicBio nas solicitagdes em cada
periodo.

Descricao de Procedimentos Para Analise de Rotinas e de Riscos a Salde

O SAME, para fins de dados estatistcos, epidemioldgicos e de uso primordial para
futuras acles isoladas ou em conjunto com a Secretaria Municipal de Saude = SMS
e/ou Prefeitura Municipal de Igarapava, previstas ou ndo pela SMS e sua area técnica,
informara todos os casos de notificagio obrigatdria, acompanhados de sua devida
documentacdo obrigatdria. dentro dos prazos preconizades pela Vigdancia
Epidemiviogica du Municipio de igarapava.

Os dados estatisticos, epidemiclégicos & toda prevaléncia das moléstias identificadas
durante o atendimento & populagBo, serSo enviados para SMS mensalmente atraveés
de relatérios circunstanciados.

Além disso, ficaremos a disposigac para o desenvolvimento de agbes em conjunto ou
de projetos que sejam desenuolvidoe a aplicados pala SMS no combate 2 doengas
ou na profilaxia das mesmas.

Como j& dito, tais dados e informacdes serdo relalorizados, para gque em conjunto com
a3 SMS, realizemos analises detalhadas de riscos as populacdes adstritas, com a
intencio de se estabelecer junto aos departamentos técnicos da SMS, assim como
junto a Vigilancia Epidemiolégica do Municipio, um celeiro com subsidios de dados &
informacgbes, para se estabelecer aghes programadas e ordenadas, no senfido de
minimizar os riscos & salde de tais populagbes, constituindo-se num importante
recurso de prevencgso.

Os documentos deverio ser arguivados no Servigo de Amquivo Médico & Estatistica
{SAME) da Unidade , que funcionara de segunda a sexta-feira, em horario comercial

www lniapsaudeapoio. arg.br
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das 08-00 as 12:00 e das 14:00 as 18:00h (exceto em dias feriados) e sera responsavel
por fomecer e organizar os prontudrios e viabilizar as atividades diérias de todas as
especialidades médica da unidade. Esse departaments sera dividido em trés Areas
centrais: ativa, semiativa e cadastro no ambulatéric. O acervo de prontuarios sera
guardado, de acordo com o Comité de Etica da Unidade por 20 anos.

Os equipamentos utiizados para armazenagem no SAME alivo sdo arquivos
deslizantes que acondicionam prontudrios referenies aos ulimos B anos e no
semlativo serdo utlizados estantes de aco que armazenara os anos anteriores. Todos
os exames serao arquivados junto ao prontuarnio do pacente,

[} SAME servira de suporte para as pesquisas medicas &/ou mulbprotissionals, desde
que aprovadas pelo Comité de Etica em Pesquisa que devera ser implantado de
acordo com o cronograma anual.

O prontudrio fisico sera ainda necessério até a completa implantagio do pronfuario
eletrinico, ac gual deverd ser organizado em pastas de forma eficiente, utilizando
coreg etiouetas e divisdes gue facilitem o seu manuseio 8 3 procurs por informaches
do paciente.

Planos de gestéo e reavalisgio far-se-ao necessarios para exirair a maxima eficiéncia
do servico. A OS5 objetivas anualmente realizar campanha de recadastramenio com a
finalidade de tormar mais facil a comunicacio e a localizacdo dos pacienies gue
realizardo alteragoes cadastrais,

Os registros dos pacientes serdo feilos dentro dos madulos do sistema integrade que
sera implantando da Unidade. e serdo utilizados para registrar fodos os processos de
entrada do paciente, solicitacdo de internacéo e/ou transferéncia e alta de pacientes,
visando garantir sua identificagio permanente de todo seu histérico na unidade. com
um unico prontuano.

Pdlo isso serau icalizadus us seguinies Tusus

A = Fluxos Auxiliares (Recepcac Entrada) A1. Pesquisa e cadastramento de
pacientes.

Objetive: Localizar um determinado paciente através de seu nimero de
Raalatra | oral do Paciante (RLP) da gey Cartdn Nacional de Saide (CNS oy de seu
nome, & caso 0 paciente ndo se encontre cadastrado na base de dados, cadastrar
asse paciente.

Descricdo. Este fluxo se inicia quando & necessaria a localizagac ou o
cadastro dos dados de um paciente para preenchimento de solicitagao de atendimento
em uma unidade ESF, ambulatorial ou de um atendimento hospitalar comurgéncia

A4. Consulta de Atendimentos Anteriores na Unidade
Objetive: Exibir s dados de atendimenios retroatives.

Descricio: Este fluxo se inicia sempre gue & necessario consullar os dados
de um atendimento pregresso {ou solicitagdo de internagio) independentements de
aua siacia,

AS. Emissdo de relatdrios

Objstivo: Exibir & imprimir relatdrios operacionals relativos aos gtendimentos

&9
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registradas pelo madulo do sistema integrado,

Uma vez que o paciente se encontre em cbservacio efou intermado, o leite
utilizarin por le ficard nroparn até oue seja liherado para novas alncacies. Isio deve
ser feito pela equipe assistencial no momento da alta do pacienle. Lembre-se que a
alta deve ser informada assim que ocora para que o leito seja liberado.

B- Fluxos Administrativos (Servigo De Prontuédrios Do Paciente = SPP),

Objetivo: Fazer a conferéncia de ftoda documentacdo e providenciar
arquivamento e guarda dos mesmos conforme preconizado em Lel,

Descricdo. Todos o8 prontuarios dos pacientes enviados pelo Faturamento
deverdo astar com a documentacio em ordem conforme o preconizado pela Lei de
arguivamento. Sé ser8o recebidos no SPP, os prontudrios |8 faturados e listados com
NGImMBes & Numens de prontuano paire conferendia no 810 do recauinanio.

O Servigo de Arquivo utilizara o sistema de arquivamento com base no método
alfanumérico que & uma opgao pars a organizacdo de registros e como outros
métodos de srmazenamento, da sos usuarios um método sistematico para armazenar
a acessar informacdes importantes. Trata-se de um sistema que £ uma combinacao
de letras (organizadas de A até 2} e mimearos (ordenados do menor an maior).

O sistema alfanumérico utiliza uma combinagdo de nomes (geralmente um
assunto) e digitos. Quando grandes, eles geralmente utilizam acesso direto, ou seja,
um indice ou um chdigo deve ser consultado para recuperar um arguivo. Tais sistemas

de larga escala sdo geralmente automatizados.

O Prontuaric do paciente & o documento legitimo e individual deste, contendo
dados e informaches pessoais, bem como do ponto de vista médico social -
tratamento clinico, resullados de exames, situagdo atual, descricio cirirgica prévia,
resultados e conclusdes. E um instrumenio dindmico que uma vez iniciado permanece
acerlo por tempo indelerminado, atendendo sempre que o paclente recomer a
Institucaa,

Com o objetive de garantir a continuidade do cuidado ao paciente admitido na
Unidade, o prontuario acompanha o paciente em todo o processe de atendimento, que
& padronizado e mantido no SAME.

Os documentos do paciente dispbem dos dados: data e hora da admissao,
condicBas da admizefo snfecedentes (slimicos, cirdrgicos, alérgicos, Imunizacde),
diagnastico, condusbes ao final do tratamento, destino do paciente, condigbes do
paciente no momento da alta ou transferéncia, orentagles pds-alta para a
continuidade do tratamento e retormo desejavel para reavaliagao.

O prontudrio devera ser composto de ficha de atendimento, impresso de
classificacdo de risco, prescricio médica, evolugdo médica, prescnicac de
anfermagem e evolucdo de enfermagem, formuldrios especificos dos demais
profissionais @ registro de profissionaig, termo de consentimento e ficha de controle de
sinais vilais.

As informagdes contidas no prontuaric pertencem ao paciente & estao sob a
guarda e supervisdo parmanenie da Unidade — Elas serdo guardadas pelas seguintes
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legislagoes:

Secao IV do cidigo Penal: Arigos 153 e 207, Cédigo Civil: Artiga 241,

Codigo Civil: Artigo 177.

Cédigo de Efica Médica, Capitulo V — Artigos 68 & 70 e Capitulo IX — Artigo 108.
Conselho Federal de Medicina, Resolugdo 1,605, de 15/09/2000: Arigos de 17 a 97
Canselho Federal de Medicina (CFM) - Resolugdo 1.638 de 15/07/2002.

Conselho Federal de Medicina = Resolugio 1.639 de 15/07/2002,

A criacio e revisdo de impressos deverd seguir um fluxc estabelecido pelo
Arquivo para revisio ou criagdo de novos impressos, devendo ser controlado pela
Coordenacao do Arguivo, em relagac acs padroes de formatacio do documento, e
fluxo de solictacdo de Impressos novos e revisados, avaliagao. validagdo e
aplicabilidade do conteido em conformidade com os padroes da Unidade

Deve contar com a participacio dos lideres da equipe multiprofissional e
validacdo da Alia Diretoria da Unidade.

0 Arauho deve auditer de maneira sistematizada, o nivel da conformidade da
preenchimento do prontudrio.

A emissao de coplas de guaisquer informagbes do prontuario do paciente é
proibida, a ndo ser que tenha consentmento por escrito do paciente ou seu
representante legal. Esse consentimento devera ser declarads em formulario proprio,
fornecido pelo Arquivo, mediante a presenca de duas testemunhas:

Esposo (a).

Representante legal atuante de direito. Filho (a) adulto (a).

Irné (o) adulta (o) guardid (o) responsavel.

A copia deverd ser realizada nas dependéncias do Arquiva e, em condigbes
excepcionals, poderd ser realizada em outro local, desde que acompanhada por um
culsburadur du arguivo (seguindo as normas esisbeiecivas peio seor). Todos os
prontudrios xerocados, e suas respectivas coplas deverSo ter suas paginas
numeradas, frente e verso.

IECNOLOGIA COMO DIFERENCIAL
15. SERVIGO DE INFORMATIZAGAO

A UNIAD SAUDE APDIO tém direcionado seus esforgos no aprimoramento na area
de informatizacdo em salde, buscando acompanhar o avango tecnalogico & a
propagacao rapida de informacies e servigos.

A& palavras de ordem. =80 descentralizaclo administrativa. informalidade de
comunicacdo com eficiéncia e responsabilidade, estimulando 8 renovacao constanie
em busca da maxima eficiéncia de atendimento a consumidores e clienles, nao
importando a sua natureza e interesses.

Um Sistema de Informagioc pode ser definido como um canjunto de componentas
inter-relacionados que coletam, processam, armazenam & distribuem informag3o para
a tomada de decisoes e controle.

A informatizaclo requer implantago de um sistema integrado que seja capaz de
gerenclar as areas assistencials, cientificas, e administrativas, ou seja, uma solugdo
modular que possa atender individualmente cada unidade, mas também interligada
pperacionalmente com todas as demais unidades, permitindo a interface das

T
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informaghes e o controla geral da diregao.

Na area da gestdo de Saude, vem-se desenvolvendo trabalhos que direcionam para
a implementagio de sistemas altemativos &s geréncias tradicionais existentes
baseados em antigos modelos administrativos. visando manter a organizacao. a
qualidade dos servicos prestados e a salisfagdo dos funcionarios e chentes.

A mecanizacio e repefitividade do trabalho sao contempladas por este modelo
obsoleto de sistema, onde a falta de comunicagdo impera, provocando por vezes, um
colapso na rede de atendimento.

O alto custo operacional @ uma consequéncia inevitavel de um modo de genr
detasado, baseado no BXCESSO Oe InMormacoes desnecessanas e descentralzados.
No Brasil os sistemas de informagdo, tanto plblicos quanto particulares, foram
desenvalvidos e aperfeicoados de maneira desordenada, esquecendo-se a
padronizacao de dados e a compatibilizagao de informacdes, registrando dados de
maneira incompleta e por muitas vezes desnecessana ou até mesmo
degcompramatida A qualidade da implantecao de um sistema da informaches aficar
exige grande empenho dos profissionais da drea de salde, objetivando tomar as
informacies as mais claras possiveis. economizando tempo e aperfeicoando a rede
de atendimento a saude.

Qs sistemas de Informacdo na area de salde, independentemente de sua natureza,
vém sendo progressivaments considerado um elementoc de crucial importancia no
entendimento adequado das necessidades reais da populagao. E inconcebivel que
um banco de dados em Ambito naclonal ainda ndo esteja sando ulilizado, ou esteja
sendo subutilizado no sentido da instrumentalizagio do setor de atendimento a
saude.

Fundamente-se essa afirmacao no fato de que, observando-se as caracteristicas dos
sistemas de Informacio, que agregam um sem nimero de dados, como também o
gradual crescimento da preocupagdo dos gestores de saude em inteirar-se do
funcionamento dos recursos tecnolégicos avangados come ferramentas de gestao da
salde.

A UNIAD BAUDE AFGIO acredila yue paia a iealizagdu de uin seiviyw Je silu iivel
de qualidade todos os servicos devem estar interligados alravés de um sislema unico
e efigente tomando as unidades de lgarapava em unidades digitais, para isso
implantaremos o Servico Integrade de InformagOes, formecendo a Secretarna
Municipal de Salde de lgarapava, em tempo real . as informagdes basicas |
relevantas & estraténicas nara n seus  planeiamentneg Anual e Froemencial
Garantinde a padronizagdo nos procedimentos, precisdo no diagndstico e qualidade
na assisténcia, Prontuario on line do Paciente.

A UNIAO SAUDE APOIO ira transformar as unidades de Igarapava, em unidades
digitais por meio de:

Medicina baseada em evidéncias,

Eliminagao do papel, eficiéncia ambiental,

Foco no aumento da produtividade, qualificagéo e ensino continuaco,
Aumento na seguranca do paciente, resolutividade:

Responsabilidade no use dos recursos publicos;

1 Ll LI ®
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MELHORAS ADQUIRIDAS NA GESTAOQ DA INFORMACAO - UNIAQ SAUDE
APOIO.

Eimina @ oclosidade das salas, consultdrios o egulpamentcs do diagndstcos,
aumentando a produtividade da equipe médica.

Reduz a probabilidade de erros médicos por meio do prontuario on line do paciente,
com acesso facll, rapido a todas as informagdes e histonco dos pacientes, permitindo
maior assertividade na assisténcia.

Reduz o tempo de fechamento das contas, aumentando o faturamento e evitando
perdas financeiras, através de um alto controle aplicado nas regras de negocios dos
convénios e planos.

Assagura o correto ciclo de compras, eliminando os desperdicios e aumentando a
eficiéncia na gestio de materizis, sejam produtos, equipamenios, medicamentos ou
BEMICOs.

Aumenta o capital de giro & reduz cusios com a olmiZac&o do processoc 0@ COmpras
baseado em niveis de estoque & histonco de consumao.

Reduz as filaz de pacientes, descongesticnando o servigo & humanizande o
atendimanto,

Banafiring
\iabiliza a gestdo & vista de indicadores assistenciais, administrativos e financeiros
para acompanhamento & controle dos resultados da instituicao.
Facilita o acesso a distribuicio de informagtes estratégicas em tempo real. Flexibiliza
as formas de visualizacdo de resultado, de acordo com as preferéncias do usuario.
Facilita a comunicago interna @ o envolvimenta de todos os colaboradores com foco
em resultado.
Equaliza o conhecimento de todos os profissionais e estabelece foco para as metas a
serem atingidas. Formece transparéncia nas informagdes, facilitando ©
comprometimento da equipe.
Proporciona mobilidade aos gestores através de aplicalive para tablets e
smarphones, gaianiindo acesso as informagles 8 quaiquer mamenio e em quaiguer
lugar.
Facilita a gestio com o monitoramento de tendéncias, resultados de indicadores e
projetos.
Monitora o desempenho de cada colaborador frente a execugdo da estrategla par
mein da gestlo de responsabilidade,
Vincula todas as informagdes (objetivos, projetos, indicadores & pessoas) 3
estratégia, tornando facil e &gil a tomada de decisbes e a analise dos impacios.
Conduz a organizacio & melhoria dos seus processos através da metodologia FDCA.
Promove o desenvolvimento pessoal e profissional a partir da metodologia de
diagndstico e anélise de desampenho Individual ou em grupa.
Possibilta a analise de indicadores externos, viabilizando a pratica de benchmarking.
Manitora os riscos através de mapas, graficos € praticas de controle com auditorias.
Identifica os riscos que impactam na estratégia da orpanizacdo e monitora os riscos
ligados aos pacientes.
i r
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Monitara as ndo conformidades & registros de ocorréncia e controla as avaliches de
eficacia sobre as agdes tomadas.

Contempla 0 monitoramento de ocorréncias senlinelas, se antecipando a provaveis
eventos adversos e agindo com Drevencao.

16. INVENTARIO DE EQUIPAMENTOS

O conhecimento da quantidade e da qualidade dos equipamentos (de infraestrutura,
apoio e aplicacéo direta ao pacienta) existents & de fundamental importancia para 2
estruluragac de um depariamento de manutengac, Embora exista uma tendencia de
se alribuir pouca importancia a realizacao de um inventério, & recomendavel aproveitar
essa oportunidade, para a obtengdo de dados que seraoc bastanie Uteis na elaboracac
da proposta de implantacdo e gerenclamento do departamenic ou grupo de
manutencao,

, enuine agpecislizada da UNIAD cAllnE APOID wtlizard uma relacio das
infarmagBes obtidag através de um levantamento de cada equipemanio que podem
ser utlizadas na implantagio, dimensionamento e gerenciamento do grupc de
manutengao.

J Os tipos e a quantidade de eguipamentos disoonivels no gervico ou unidade:
J Se sxiste 8 possibilidade de rearranjo dos equipamentos no Servico ouU
unidada;

+ Se exislem eguipamentes de reserva por servigo ouunidade;

v Os problemas existentes para a operagao dos equipamentos,

/& média didria de stendimantae

+ A capacidade ociosa do servigo,

/ Os problemas e limitagies existentes para a execucso de um determinado
sarvico: Equipamentos Médico e o Gerenciamento da Manutencao;

J/ Tipo (preventiva e, ou corretiva), local (interna e, ou extemna) e a qualidade da
manutsngas axecutada.

v O conjunto das informagdes acima & de grande importancia para:

v O planejamento dos recursos necessdrios para a implantagao do grupo de
manutencio,

¥ A definigio do perfil dos técnicos a serem contratados;

¥ A avaieyau peribdive du selul de inanuleau,

J 0 gstabelecimento de metas e cronogramas de execucdo de senvigos de
manutengio;

¥ O tipo de manutencio a ser executada por grupo de equipamentos;

v Os confratos de manutencio externos que devem ser mantidos,

+ A eiaboraglo oe programa OB Manuiengao cormetiva,

v A elaboracéo do programa de manutencio preventiva;

v Os servigos que devem ser priorizados no atendimento de corretiva;

J Eleboragdo do programa de treinamento a ser feilo por técnicos de
manutencao;

-
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A elaboracho do programa de treinamento para os operadores de equipamentos.

E possivel lambém a elaboragho de um estudo para programacio da desativagio e
possivel substituicio de equipamentos em virlude da quantidade de quebra, tempo de
neingidads (eauinemants daiva de nroduzie durante o perdodo de manutencao) e
custos de manutencao envalvidos,

DO CONCEITO DE MATERIAL

Designacgdo genérica de equipamentos, componentes, sobressalentes, acessdrios,

valcylos am oeral matériss.nrimas g oUrns tens emnrenados QU ngnlhult i

amprego nas astvidades das organizagbes publicas federais, m:lependeniern&nte de
qualguer fator, bem como. aguele oriundo de demolicdo ou desmontagem, aparas,
acondicionamentos, embalagens e residuos economicaments aproveitavais.

DO COMCEITO DE MATERIAL DE USD E CONSUMO

Nos termos da Portaria Nr 448, de 13 de setembro de 2002, emanade pela Secretaria
do Tesourc Nacional, Material de Consumo & aquele que, em razdo de seu uso
comente @ da definicio da Lei Nr 4320/64, perde normalmente sua |dentidade fisica
efou tem sua utiizaclo limitada a 2 (dois) anos.

17. CRONOGRAMA DE IMPLANTAGAO COM PRAZOS

1- nh!‘H‘flﬂ GI“!I- L ll!l""‘l_l"luTlllif"'fl i A
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IMFL&HTA(:AD DE TODO O PROGRAMA DE ESF
ESTABELECIMENTO DO PROGRAMA DE COMISSIONAMENTO DE
APARELHOS, EQUIPAMENTOS E INSTRUMENTOS DISPONIBILIZADOS

IMPLANTACAO DO SERVIGO DE TECNICOS
IMPLANTACAQ DE TODOS SERVICO DE AUXILIARES
IMPLANTACAQ DO SERVICO ADMINISTRATIVO

[
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18. REGULAMENTO DE COMPRAS DA UNIAO SAUDE APOIO

Art. 1 ® - O presents regulamento tam por finalidade estabelecer normas e criteros
para compras e contratacéo de obras & servicos e aguisigao de bens com emprego de
rocuracs provenionics do Podor Plblico da UMIAC SAUDE APCIC, associagic vl
de carater beneficente de promogdo social & salde, sem fins lucrativos, pessoa
juridica de direito privado, estabelecida na Rua lbrahim Nobre, n®151, Vila Carlito,
Campinas SP, CEP: 13.043-070.

Paraarafo Unico. Este Regulamento se aplica a todos os dispendios financeiros da

Organizagao Social, inclusive 08 realizados por unidades descentralizadas.

Art2° - Todos os dispéndios feitos pela Organizacao Social reger-se-30 pelos
principios basicos da moralidade e boa-fé, probidade, impassoalidade, economicidade
e eficiéncia, lsonomia, publicidade, legalidade, razoabilidade e busca permanenie de
auglidade = durahilidads, hem come pela sdequagio a0t cbjstivos da entidade.

At 3 ° - O cumpnmento das normas deste Regulamento destina-se a selecionar,

dentre as propostas que atendem aos principios do artigo anterior, a mais vantajosa
para a Organizagdo Social. Art

4 ° - Todo o processo de compras, contrataces de obras e servicos, aquisicao de
bens e locagbes de que trata este regulamento deve estar devidamente documentado,
a fim de facilitar o acompanhamento, o controle @ a fiscalizacdo dos Contratos de
Gerenclamento.

DAS COMPRAS
s Titulo | -Definican.

Art. 5 © - Para fins do presente regulamento considera-se compra foda
aquisicdo remunerada de bens de consumo & materials parmanentes para
76
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fornecimento de uma $o VeZ OU parceladamente, com 2 finalidade de
suprir as unidades com 08 bens e materiais necessarios 80
desenvolvimento de suas atividades.

« Titulo Il - Do procedimento de compras

Art. & * - O procedimento de compras compreende 0 cumprimento das
etapas a seguir especificadas:

| - Solicitagéo de compras,

N - Quahficagan de foinetedoies,

Il - Coleta de prego,

I/ - Apuragao da melhor oferta;

v - Emissao de ordem de compra.

AL T " - A gualiicayao du s inecedor candidaio & wnposia peta veiiliLagao
dos documentos legais & dos diplomas técnicos abalxo relacionados gue
deverdao Ser encaminhados via Correlos ou entregues diretamente no
departamento de compras de cada unidade ou na Central de Compras da

UNIAO SAUDE APDIO, atualizados & dentro do prazo de validade.

ChiFd,

Inscricio Estadual;

Contrato Social com as alteragdes ou Estatuto. Autorizagdo de Funcipnamento
Municipal;

CCM - Comprovante de Contribuintes Municipal.

Faragialu Onico, Fata O fornedinenio  de medicaineilos, insuinus
farmacéuticos e correlatos sao necessarios lambém os documentos listados
abaixo:

Copia autenticada do regisiro no Ministério da Saude publicada no Diario
Oficlal da Unido - obrigatorio para fabricante e distribuidor;
Cailas de auiviizagaoc de cun ercaizagan emitidas pelus fabiicanies dus
produtos, no caso de distribuidora ou representante;
Licenga de Funcionamento emitida pela Vigilancia Sanitara;
Certificado de Responsabilidade Tecnica emitido pelo Conselho Regional de
Classe, ou © protocolo de assunco desta responsabilidade técnica -
pbrigaitnu pard Tabniie & dish ibuidu,
Certificado de Boas Préticas de Fabricagdo e Controle de Produtos para
Saide, expedido pela ANVISA (renovagdo anual) - obrigatério para fabricante,
- Copia autenticada da autorizaciio especial para medicamentos da Portaria
344/98 SVSMS - obrigatorio para fabricante e distribuidor.
Al BT - A vuiela de pieg sor g tedlicads pur el ou fn, pudendy uben
ser utlizado o Portal Eletrénico da Central de Compras da UNIAO SAUDE
APOIO, com a participagao de. no minimo, 3 (trés) fornecedoras previamente
qualificados pela unidade local.

7
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Paragrafo Primeiro - O sistema de coleta de prego, que trata o caput deste
arign, e a qualificagdo de fornecedores, que trata o arligo 7.0 , SEran
dispensadas nos casos em que haja caréncia de fornecedor, exclusividade ou
singuiaidade Uu objelu, necessidade emnergencial de ayuisigay vu curiiralagdo
de obra efou senvigo e, ainda, no caso de ordem de compra ou contrato de
pegueno valor, assim considerada aquela que ndo ultrapassar o valor de
B.D00,00 (oito mil reais).

Pardyiaiu  Segundo - Consideia-se de uwigshida & aguisnau  de
material/medicamento o inexistente no estoque ou cuja quantidade ndo atende
ao estogue de seguranca fixado para item, com imediata necessidade de
utilizagia.

Art. 9 * - A melhor oferta sera apurada considerando menor prego ou a melhor
técnica e preco, custo de transporte e seguro até o local de enfrega, condigo
de pagamento, prazo de entrega, custo para operagdo do produto e
disponibilidade para eventual necessidade de treinamento de pessoal.

Art. 10° - A ordem de compra ou contrato formal efetuado com o fornecedor
encerra o procedimento de compras, devendo representar fielmente todas as
condigies realizadas na negociagao,

DA CONTRATACAO DE OBRAS E SERVIGOS
e TITULO I - Definigdo Art

11 © - Para fins do presente Regulamenio considera-se Servigo toda
atividade destinada a obter delerminaga unidade de imeresse da
Organizacio Social, reslizada por terceiros: demoligio, consero,
instalagdo, montagem, operagdo, conservago, reparagao, adaptagao,
manutengdo, transporte, locagdo de bens, publicidade e seguro,
consultoria, assessoria, hospedagem, alimentagdo, servigos tecnicos
profissionais especializados, produgao arlistica, servicos graficos, bem
como obras civis, englobando construgdo, reforma, recuperacio ou
ampliagao.

e TITULQ Il - Da contratacdo.

Art, 12° estabelecidas - Aplicam-se & contratagio de servigos, no gue
couberam, todas as regras nos artigos 6.0 a I0° do presente Regulamento,
78
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com excecdo dos servigos técnicos profissionais especializados que ficam
dispensados das exigénclas estabelecidas nos artigos 7.0 e 8.0 do
presente Regulamento.

Art. 13° - Os contratos dever@c estabelecer com clareza e precisao as
condigdes de execugdo, aplicando-lhes as normas de direito civil, os
principios da teoria geral de contratos e as disposigdes do direilo privado.

Azt 440 A vands su formeciments de bans & senvigos para & Organizagac
Sodal implica a aceitagio integral e iretratavel dos elementos técnicos e
instrugdes fomecidas aos interessados pela Organizagdo Sodial, bem
como a observincia deste Regulamento e normas aplicaveis. Paragrafo
Unico. Para todas as compras de bens e servigos deverdo ser emitidas,
pete formecedor, hota flscal de veinda ou nwla liscalifaiura o piesiagac ge

sernvicos.

Art. 157 - A critério da Organizacdo Social poderao ser exigidas garantias
de execugdio do contrato na modalidade de caugéo ou fianga bancaria.

Al 18 - A Organicagiu Sudal vabeia fiscelicar 8 sasuugdo dus
contratos, podendo aplicar sangbes previstas contratualmente, quando
descumpridas as cldusulas pactuadas. Paragrafo Unico. A inexecucao
total ou parcial do contrato podera acarretar a sua extingio respondendo
a parte que a causou com as consequéncias contratuais e as previsias
=i e

e TITULO Ill - Dos Servicos Técnicos Profissionais Especializados,

Art. 17° - Para fins do presente Regulamento consideram-se servigos
técnicos profissionais especiaiizados 0s rabainos relalivos a:

| - Estudes técnicos, planejamentos e projetos basicos ou executivos; Il -
Pareceres, pericias e avaliages em geral;

Ill - assessorias ou consultorias técnicas, juridicas e auditorias financeiras;
iV - Nsuallcagau, SUpBIvisau uu geleniciangiiu de ubnas uu senvis,

\ - Patrocinio ou defesa de causas judiciais ou administrativas; VI -
treinamento e aperfeigpamento de pessoal,

VIl - prestacdo de servigos de assisténcia a salude em éreas especificas;
VIl - informatica, inclusive quando envolver aquisicao de programas.

Art. 18° - A Comissdo Permanente de Licitagdes devera selecionar
criteriosamente o prestador de servigos técnicos profissionais
especializados, que podera ser pessoa juridica ou fisica, considerando a

79
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\doneidade. a experiéncia e a especializagio do contratado, dentro da
respectiva area.

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 18° - Para fins do presente Regulamento consideram Comissao
Permanente de Licitagbes 0s assodados da Organizagéo Social de Saude
UNIAD SAUDE APOIO, indicados e aprovados pela Portaria ADM n *

i Hn-‘l: - | = F L} | il - | g g |
ool redie, Lo o uagbr.-nai no oslaoo  Ou 5 wong

Social/Administrativa da UNIAO SAUDE APOIO.

Art. 20° - Os casos omissos ou duvidosos na interpretagao do presente
Regulamento serdo resolmdos pela Comissdo Permanents de Licitagbes,
cam base nos principlos gerais de direito.

18, MONITORAMENTOE PRESTAGAO DE CONTAS

O meontoramento de contas gque consiste no acompanhamento das atividades
previstas no contrato de geetdo, na fiscalizacao da gestéo da entidade e cumprimento
de metas estabelecidas pelo contratante, garantindo a melhor gestdo e assisténcia
prectads aog usyanos com aviddncia demongirads e raznonsabifidads de methona
continua dos resultades, alem da prestagio de contas dos gastos no objetc do
contrato de gestdc e na equidade e egconomicidade das compras, verificando-se a
pratica de pregos de mercado para o8 produtos adquiridos pela entidade, -

Os recursos transferidos Pela Secretana Municipal De Saude a UNIAD SAUDE

pbrigatoriamente aplicadcs.

O montanie de recursos previstos e repassados & contralada a tiulo de
provisionamento devera ser depositado em conta especifica, em nome da UNIAC
sAUDE APOIQ, sendo vedada a utilizacio desses recursos para cusiear despesas
que Ny Sejain oriundes de  Processus |ESCEONDS U Oe PrOVISIONEIIEenios
obrigatorios, salvo expressa autorizagdo pela contratante.

Ma formulacio da Proposta para Proposta Técnica para Organizacao, Geranciamento
Institucional e PrestacBo de Servicos € Agbes de Satde no XXX do Edital de
Chamamento Publico N°01/2016, Processo N® 054.001.838/2015, a UNIAO SAUDE
APDIO ird computar indas ae despezas @ custne pperacionale ralarionados com o3
Servicos & serem executados, especiaimente os de natureza trbutéra (taxas e
impostos), trabalhista, previdenciana & securitiria (quadros de pessoal), bem como 05
gaslos com 0O cumprimento das normas pertinentes a Salde, Seguranca e Medicina
do Trabalho.

A contratada deve zelar pelo equilibric fnanceiro entre receita e despesa, de modo a
avitar déficit orgamentario ou financeire.

A PRESTAGAO DE CONTAS

wiww uniagsaudeapgio.org.br
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As avalaches prestadas pela UNIAO SALUDE APOID, serio monitoradas
permanenternente por uma grea da entidade supervisora gue atuara junto a
Governanca ¢a UNIDADES DE SAUDE DE IGARAPAVA, bem coma
scompanhaments & diretionamsnio & scompantamentc da Estrutura de Covemansga
da UNIAD SAUDE APOIO.
Através de Contrato de Gestdo, o érgao auditor, gstara periodicamente atualizado e
receberd o relatorio de gestdo firmada para acompanhamento & estara efetivamante
presente nas reunides ordinaras a ser implantado para analise dos resultados e
acompanhamento do desempenho da organizacao, haseando-se nos Indicadores de
geslao, qualidade © produtividade que sio previstos no Contralo de Gestdo
estabelecido, bem como monitoramento das implantagbes e rofinas padronizadas de
melhoria.
O controle & realizado permanentemente na fase de monitoraments, gue consiste no
acompanhamento das atividades previstas no contrato de gestdo e na fiscalizagao da
o da entdade, especialmente quanio 3 realizacao dos gasios no objeto do
contrato de gestdo & na eguidade e sgonomicidade das compras, verificando-se a
pratica de pregos de mercado para oS produtos adquirdos pela entidade.
As seguintes atividades s&0 consideradas essenciais para a Proposta Tecnica para
Organizagao, Gerenciamento Institucional @ Prestaciio de Servicos e Aches de Saude
na UMIDANES NE SANDE NE IGARAPAVA,

/ Mericio das metas quantitativas e qualitativas e, respectivos prazos,

J Andlise continua dos resultados com consequente implantacao continua de
boas praticas;

/ Cphranca de cumprimento de chrigacies e responeabifidadas,

J Andlise de situacbes ndo previstas como ferramenta de melhora continua
dos processos de trabalho;

/ Andlise da utilizaco dos recursos fina nceiros, humanos e matenais;

J/ Acompanhamento das atividades a fim de sa verificar a cometa aplicacao @
clconee da pelitica publics)

+ Acompanhamento continuo junio a estrutura de govemanca, para andlise,
discussdo e planejamento das acbes de melhoras continuas da UNIDADES DE
SAUDE DE IGARAPAVA, com foco 8 gestio diferenciada e reconhecida em
processos de trabalho com gualidade:

Garantia assistBnria multidisciplinar sequrR - 8 humanizada ans pacieniag;
Prestacio de contas com transparéncia.

0 monitoramenta e avalisgao sao de competéncia dos seguintes Orgéos:

J Orgéo Estatal da &rea de atuagBo da UNIAD SAUDE APOIO: em relacio ac
pactuado, exercendo o manitoramento permanente das atividades, a fim de
garantir o cumprimento e a qualidade dos resultados previstos, emitindo
pareceres e notas técnicas e relatérios sobre o andamento dos trabalhos,

/ PRESIDENTE Executivo UNIAO SAUDE APQIO: em relacho acs resultados
atingidos, correspondentes ao objeto pactuade no contrato de gestdo, como
instAncia superior no Ambito do Orgéo Estatal contratante, & coma instancia de
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controle social;
PRESIDENTE Administratve UNIAQ SAUDE APOIO: em relagio & correta
ulilizagde dos recursos plblicos repassados através dos contralos de gestao,
para a realizacgo do obieto pactuado. & na avaliacBo dos trabalhos de
monitoramenta realizados pelo Orglo Estatal da area responsavel pela
Organizagao Social,
Poder Legislatve e Tribunais de Contas: em relagdo as suas atribuictes e
competéncias constitucionais e legais.
Para tanio sfo definidos os fluxos e contedido das informagbes a seram
repassadcs, bem COMO 0S8 prazos previslos, @ potencials penaiidades no caso do
descumprimento de tais obngagoes.
O processo de monitoramento e avaliacio do Contrato de Gestao pela
secretdia municipal de salde estara a cargo da Comissdo de Avaliagio de
Desempenho - CAD. A intengdo & manter @ Comisso de Avalisgdo de
Dasamnanhn - CAD sempre atyalizeds, & com tndae as irformaches sobre o
Contrato de Gestédo consolidado em seus arquivos, evitando também distorghes
efou duplicidade no fiuxe de informacdes. Assim sendo, de forma regular, 2
UNIAO SALUDE APOIO devera encaminhar informacoes @ CAD comprovando o
cumprimenta das obrigacdes contratuais no que se refere a publicagéo de
normas no Diério Oficial do Municipio De IGARAPAVA, de Incéndio,
Documentacio Fiscal @ Termo de Doacéo de bens, equipamentos @ malerias
duraveis, a produgao das unidades ESF, cartiddes negativas, documentactes e
comprovages de execugdes acondmico financeiras, indicadores de resultado &
desempenho & solicitagbes de pagamento, nos prazos estipulados pela
Secretaria Municipal De Saide, sob pena, @m casd de descumprimento, de
sere apiicadas as sangies e purnigies previsias no Coniraio de Gesiao.

20. ESTRATEGIAS QUE SERAO ADOTADAS PARA O SUCESSD DA
IMPLANTAGAO.

Para n sucezan do modelo gerencisl que sord adntado na nestdn operacional das
unidades de salde, as seguintes estratégias serao adotadas:
4 Implantagdo do trabalho em equipe - complementariedade, interdependéncia
@ sinergismo das aghes,
/ Definicio com clareza dos objetivos e resultades individuais & do grupa a
garam alrancadog
< Construcéo em conjunto, de um plano de trabalho de cada setor, de acordo
com as metas estabelecidas;
J/ Compartilhamento por setor entre 0s colaboradores de objetivos, decisbes,
responsabllidades e também resultados (produtividade),
/ lmplantacdo da avaliacio constante dog procsssce 2 00 resultados pelas
chefias (lideras), setores, comissdes e staff central.
J Implantagio da Educacao Permanents para lodos 0 colaboradores;
J Aprimoramente das relagoes interpessoals € valorizago da comunicacio
entre 0s membros da egquipe;
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/ Supervisdo constante dos processos de trabalho em cada selor, reakizada por

cada chefia imediata de cada categona profissional;

J Motivagao dos colaboradores atravée do reconhecimento dos resultados da

mrodusis do sou trabaing

/ Sistematizacdo da pesquisa realizada pelo AL - Servigo de Atendimento a0

Usuério, como estratégia de aprimoramento dos processas de trabalho,

J Implantagio e implementacao da SIG - Sistema de Informagbes Gerenciais,

visando a compilagdo e andlise de dados, ohjetivando o fornecimento de

informacfes nreciges para 2 tomads de deciedesg)

/ Implantacio & busca por Certificacbes de Qualidade,

/ Manutencio atendimento nas unidades IGARAPAVA, de forma ininterrupta,

diuturnamants, todos os dias do ano;

EI" Acolhimento de 100% (cem por cento) da demanda gspontanea e
irasionada;

/ Investigaco o obito de menores de 1 (um) ano, visando subsidiar

intervencoes para a redugao da mortalidade nesta faixa etaria;

J/ Esmero com toda a infraestrutura necassaria ao funcionamento dag Unidades
de Saude, considerando o uso racional de materiais, o cuidado com o mobiliaric e
Gonin us eduipdinenius, paia u L JuNio Ues aplos uphasias,

/ Colaboracio com o fortalecimento @ 0 desenvolvimento das redes locais e
regionais de salde para 8 inlegracao da alencso basica aos demals niveis de
atengio,

J Implartacéo de processo de monitoramento e avallagao,

J Manulengéo g niensiiavau da wgilancia solie dusiiGas & agiavus Ue
notificacdo compulsornia, garantindo o adeguado preanchimento da ficha de
notificacholinvestigacao;

/ Monitoramento e avaliagdo do processo de planejamento, das agbes
implantadas e dos resultados alcancados. de modo a fortalecer planejamento e
contribulr pare o transpardneia do Drocasst

J Programagdo de iniciativas de melhoria das condicbes de trabalho e
valorizacio dos colaboradores, desenvolvimento da autoestima, resultando em
orgulho em trabalhar para a SMS de Igarapava;

4 Implantacdo & acompanhamento do processo de trapalho das equipes das
Unidadae dg Saide do municipio, de interssse recioroce, contemplends normas
e diretrizes do Ministério da Saide;

/ Sintonizagdo com a programagao de acBes prioritanias da Vigildncia em
Saude, estipulada pela Ministéro da Satide e pela SMS de Igarapaval

J/ Manutencio de informagao a populagdo sobre o funcionamento dos S&rvicos,
reen foco na otimizacdo do uso coletivey

/ Constante trabalho pela melhoria da qualidade dos Noss0s recursos humanos
e dos recursos humanos da SMS de Igarapava como um toda,

J Planejamento das agbes nas unidades de lgarapava no que lange a area
médica. de forma articulada, em todos oS niveis de atengio da SMS de
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Igarapava, de modo a estabelecer um sistema de prestagdo de Servigos dj
atencdo 4 salde, compondo um sistema de raferéncia e contra referéncia,

aprimorando o atendimento universalizado & clientela do SUS,
J Fetimiiln & prafica das arfies intaraatnrisie

- ﬂual‘lﬂd.ﬂdi’&

Avaliagio das metas guanttativas pactuadas no Contrato de Gestdo, com 3
descricio dos senvigos,

¢ Ensino e Pesquisa

Programagdo trimestral de eventos ge educacdo continuada, programa de
sducacao permanente para médicos, enfermeiros, técnicos efou auxiliares de
enfarmagem, equipe de apoio @ demais colaboradores das unidades |garapava

» Qualidade

Avaliacio das pesguisas de satisfacdo dos usudrios, avallagao de satisfacio
dns  rolghoradnrse:  determinacdes das  Comissdes Multidigrinlinares

-

constituidas; andlise de prontudno e farmacovigiincia.
= Gastdo

/ Redugao do tempo médio de permanéncia;

/ Reduyau Ja laxa Je iifecdu iclaciviata o asaiisitie a salle,

J/ Reducao da taxa de mortalidade;

+ Humanizacdo; redugo e/ou otimizagao de custos,

J Implantagdo de programa de capacitagdo e desanvclvimenio de
colaboradores; Implantacio de modelo orgamentario, implantagdo de protocolos
citelcos & implaniacao de prolocolas de eniermiagein.

Tais relatérios de avaliagBo demonstraric paulatinamenie a evolucio dos
seguintes Mens.

v Acesso e disponibilidade;

J Acolhimento, tiagem e classificagdo de risco;

< Relag@u usuariuipufissivial de sadde,

J Eficacia e resolubilidade;

J Infraestrutura,

J/ Informacéo e participagao na gestao.

No que tange qualidade, ndc podemas confundir com as pesquisas sobre
satisfacio, gue tambdm 58rds realizadas, pois & avalacho feila peios usuanios
nAo acontece a partir da perspectiva da definicio de conhecimentos técnicos e
do que se deve entender por qualidade, Contudo, a avaliacén sobre a salisfacio

dos usuarios, entendida em sua conexdg com a percepgho de qualidade, pode
B4
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ser considerada como um dos componentes da avaliagio dos indicadores
resultados, concomitantemente acs descritos acima.
Tais indicadores serdo compilados & disponibilizados, também para o auxilio em
teedback & oestio das Unidades de Saide como para o acompanhamento dos
mesmos pela SMS de IGARAPAVA, e pela Comisséo de Avaliacio do Contrato
de Gestao.
Concomitantemente 4s acbes de avaliagdo acima descritas, realizaremos
periodicamente  oficinas de trabalho, dindmicas de grupc € reinamento
continuado permanente, onde iremos verificar o grau de dificuldade em cada
setor @ de cads colaborador.
Ap final de cada encontro, ter-se-a uma condusdo consensual que fornecera
glementos para a complementacio dos relatérios que subsidiario a criacao de
Prolocolos Operacionais  Padrbes (POP's.), alem da atualizacao @
sperfeicoemento dos ja existentes, que servirdo para intervir com eficdcia,
z sumantandn constantemeanta g gualidada de atandimants = do frabalho,

« Ferramertas e Instrumentos de Modemizagao Gerencial

As ferramentas da gestio modema passam nbrigatoriamente pelos mecanismaos
de produg@o do frabalho & Seus resultados. Para tanto, implantaremos as
seguintes ferramentas e instrumentos de modernizagio gerencial

J Implantacao e utilizagao de sistemas de Informaghes Gerencials.

/ Implantagdo de Sistema de Gesiao da Qualidade;

/ Implantacdo de Capacitagdo Profissional:( ja implantado)

/ Implantacin de Fduracan Continiada; {i4 implantarin)

/ Implantacio de Educagaoc Permanente, (ja implaniado)

J |mplantagio das Comissbes MMultidisciplinares;

/ Implantacéo de processos de comunicagdo eficazes, setoriais @ interseloriais,
J Maotivacio das equipes multidisciplinares;

v Supervisgo constanie das atividades e seus resuitagos, (a mpiantado)

J/ Avaliacio de desempenho dos colaboradores. (ja implantado)

Instrumentos de Comunicagdo e Informagaoc com @ Secretaria Municipal de
Saide de lgarapava serda compreendido por um conjunto de sistemas de
informaches, que possibilitarao um canal direto de comunicagio entre & OSea
Sacrataria Municinal de Safda de lgarapayva, COMS

~ Relatario timestral de atividade, de producao e de metas; (8 implantato)

7 Reunibes periddicas entre 03 representanies da OS5 e da SMS de Igarapava
a da Comisséo Avaliagio do Contrato de Gestao, (ja implantado)

Ao se realzar a transferéncia de gestao plblica para a gestao privada, atraves
de uma Organizacio Social torma-se indienanadval ficarem bem dafinidaa as
responsabilidades entre 3 antiga e 8 nova gestora,

Fara que a transi¢do seja harmoniosa e transparente e para que nao se lenha

um sub

. Dimensionamento dos custos do nova modelo de gestdo & indispansavel
AL
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eonsignar que a nova responsavel pela gestdo das unidades ESF ndo devera ter
qualquer compromisso em cumprir com obrigagbes por ela ndo assumidas, de
forma clara e expressa, notadamente a relagio com fornecedores, prestadores
de servico e colaboradores.

Excetuam-se dessa regra 0s compromissos no locante aos usuarios que
estejam em tratamento junto as unidades ESF na época da transigao da gestao,
uma vez que, apesar de terem sido admitidos em tratamento pelo ente publico,
naturaimente seu atendimento ndo podera ser recusado pela nova gestora,
Contratos bem selaborados reduzem a possibiidade de desavencas entre as
partas @ consequencias junto 3 terceiros, noladaments ps USULANOS 00 SIStema
Unico de Saude.

- SUS, de tal sorte que & licito serem ajustadas regras de transicdo e normas
definitivas, admitindo-se, quando necessario, a celebragao de termos aditivos.

& Os ativos e passivos da antiga gestora deverdo ser apurados atraves de
levantamentn asnacifico, da forma 2 nio causar interferéncia na geetio que e
iniciara.

Deverdo as partes estabelecer critérios a respeto dos direitos a marca, aos
iméveis utilizados (se alugados, com aditamento aos contratos vigentes, ou se
proprios, através de cessho de usc), os bens mdveis, instalagdes, parcenas,
contratos com terceiros (inclusive quanto aos direitos de imagem e autoral), etc.
Dificiimente se pode prever, em tese, todas as hipbteses, ja que a complexidade
do trabalho que se propde geraria infinitas situacdes gue por sua singulandade
ndo poderiam estar descritas em normas de conleddo fechado, especificas para
cada caso.

Nesse tocante, em relacdo aos limites de responsabilidade, muiio melhor que se
criem regras principio idgicas, baseadas em principios e clausulas gerais, de
contetido aberto e que por sua técnica construtiva possam ser aplicadas aos
mais diversos casos, sderindo-se as infinitas que possam ser geradas no
cumprimento do Contrato de Gestic, permitindo-gse que através de tais normas,

que serio verdadeiros principias, sejem obedecidos critérios pré-estabelecidos
de conduts por perte da Organizacis Social no focante o cads um dos
protagonistas envolvidos nesta complexa proposta de atuagdo de gestdo,
destacando-se principaiments a relagac da OS5 com.

v 0s usuarios da Unidade de Saude;

¥ Os recursos humanos;

J Os fomecadorss:

¥ Os prestadores de senvigo, e

< A Secretaria Municipal de Sadde de lgarapava.

Com base nessa premissa, quanto &s responsabilidades das Organizagtes
Sociais, alguns principios devem ser estabelecidos:

+ Montualidade;

v Exatidéo e confiabilidade dos dados gerados,
J Avaliagio quantitativa e qualitativa continua;
v Relagao transparente e de confianga;
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/ Qualificagdo e constante aprimoramento dos colaboradores e das atividades,
e

/ Efetivaco das metas e resultados estipulados pelo poder publica.

Em cumprimeonts &8s suas obrigagdes, cabord & OF, oidm das oongapdcs
constantes nas especificactes lécnicas impostas pelo Contrato de (Gestdo,
aquelas estabelecidas na legislacio referente a0 SUS, bem como nos diplomas
federais e estaduais que regem a presente contratacBo. Assim, destacamos
abalxo as seguinies diretrizes:

» Prestagio de servicos a populaglo usuarta do Sistema Unico de Saide -

SUS, especialmente o disposto na Lei Orgénica da Saide (Lel Federal n® 8.080,

de 19 de setembra de 1.880), com observancia dos principios veiculados peia

legisiagdo, e em especial, pautando todas as atividades pela:

v Universalidade de acesso acs servigos de salde;

J Integralidade de assisténcia, entendida como sendo o conjunio articulado e

continuo das acdes e servicos preventivos e curatives, Individuals e coletivos,

exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade ambulatona do

sistema. em atuacdo conjunta com os demais equipamenios de Sistema Unico

de Sadde existentes no municipio;

J/ Graluldade de assisléncia, sendo vedada a cobranga em face de pacientes

ou seus representantes, responsabilizando-se a OS5 por cobranca indevida feita

por seu empregado ou preposto;

/ Preservacio da autonomia das pessoas na defesa de sua inlegndade fisica e

maoral;

v Igualdade da assisiéncia a saude, sam preconcertos ou privilegios de

qualguer espécie;

J/ Direito de informacsc 3s pessoas assistidas, sobre sua sadde;

4 Divulgagio de informagao quanto ao potencial dos servigos de saude e a sua

utilizacéo pelo usuario,

/ Fomento dos meios para participagio da comunidade; e

J/ Prestaciio dos servicos com qualidade e eficacia, utlizando-se dos

equipamentos de modo adequada e eficaz.

« Na prestagao dos servicos descritos no flem anterior, a OS observara:

+ Respeilo aos direitos dos pacientes, atendendo-os com dignidade, de modo

universal e igualitario,

/ Manutencao da qualidade na prestagao dos Servicos,

/ Esclarecimento dos direitos aos pacientes, quanto aos seus oferecidos;

J Administrar os bens mdveis e imdveis, cujo uso Ihe fora parmitido, em

canformidade com o disposto no Termo de Permissio de Uso. que devera ser

lavrado, onde devera definir-se as responsabilidades da O35 até a sua

restituicdo ao Poder Publico;

/ A permissio de uso deverd ser realizada mediante a formalizagao de um

Termo de Permissio de Uso especifico e determinado, emitido pela Secretaria

Municipsl de Salde de lgarapava, apés detalhamento e identificagdo dos
87
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4 O Termo de Permissdo de Uso especificard os bens & o seu estado de
conservacdo e definid as responsabilidades da OS quanto a sua guarda e
manitencin,
J/ Os equipamentos e Instrumental necessarios para a realizacao dos servigos
contratados deverdo sar mantidos pela OS em perfeitas condiches,
4/ A OS deverd comunicar para & insténcia responsdvel da administracao
pliblica, todas as aquisiches de bens moveis que forem realizadas, no prazo
maAxima de 3N firintal dias ands a8 813 nenrdneia;
J Os equipamentos, instrumenios e quaisquer bens permanentas que por
ventura venham s ser adquiridos com recursas oriundos do Contrato de Gestao,
deverdo ser incorporados a0 patrimonio plblico, néo podendo ser retirados ao
final do mesmao,
As benfeliorias realizadas nas unidades de salde serdo incorporadas ao
patrimdnio publico, ndo importando sua natureza ou origem dos recursos.
Dispor, por razbes de planejamento das atividades assistenciais, informacao
sobre o local de residéncia dos pacientes ou que Ihe sejam referenciados para
atendimento, registrando o municipio de residéncia.
Responsabilizar-se pela indenizago de dano decorrente de acao ou omissan
voiuntana, ou de negligéncia, ou de impericia ou ce imprugencia, que seus
agentes, nesta qualidade, causerem so paciente, aos Grgdos do SUS e a
tercelros a estes vinculados, bem como bens plblicos mdvels e imdveis, objetos
de permissdo de uso, assegurando-se o direito do regresso conlra o
responsavel nos casos de dolo ou culpa, sem prejulzo da aplicagdo das demais
sarches cablysis, A responeshiidada de que treta este flem eslende-ge 203
casps de danos causados por falhas relativas & prestagBo de servicos, nos
termos dos Arligos 14° da Lei n® 8,078, de 11 de setembro de 1.990 (Codigo de
Defesa do Consumidaor).
Adminisirar os bens méveis e imbveis cujo uso lhe fora permitida, em
conformidade com o disposto com os respectivos Termos de Permissao de Uso,
~ até sua restituicdo ao poder publico.
Transferir, integralmente 4 SMS de Igarapava, em caso de desqualificacéo da
Organizagdo Social, o patiménio, os legados ou doacdes que Ine foram
destinados em raz3o do Contrato de Gestdo, bem como os excedentes
financeiros decomrentes da prestacdo de servigos, inclusive 0s bens iméveis cujo
uso ihe fora permiudo.
Proceder caso ssja necessério, adaptagbes das normas do Estatuto Social da
05 ao disposto na legislacdo municipal.
Contratar pessoal para 2 execugdo das atividades previstas no Conirato de
Gesldo, responsabilzando-se pelos encargos trabahistas, previdencianos,
fisrais & comarciais, resultantas da svacucdo do ohisto do Contrato de Gest3o,
Utilizar, para a contratagdo de pessocal através de crilénos exclusivaments
técnicos, observando as nomas legais vigentes - Processo Seletivo,
Contratar servigos de lerceiros, sempre que necessaro, responsabilizando-se
pelos encargos dai decorrentes.
Respeitar a autonomia da Secretaria Municipal de Sadde de IGARAPAVA, em

a8

W UNIgDSa) kit
« 1EY3308 « B100 « CHP.L0R.488.5790001-74 -

+ Rua Ewahim Nobre, 151 + Vila Carlito + Campinas + §P- CEF: 1 3042-070




@ i ol
Uniao -

%Saﬂide 1A

;i 1 .ﬂ.!"‘\:"‘ll-{"l . g

relacdo aos funcionérios publicos cedidos a OS, nos termos da Lel.

Instalar naz unidades IGARAPAVA, um "Servigo de Alendimento ao Usuaria =
SAU" (Ouvidoria), devendo encaminhar @ administragdo plblica relatorio
trimestral de suas atividades.

Manter, em perfeitas condigbes de uso, 0% equipamentos e instrumentais
necessarios para a realizagio dos servigos contratados; bem como informar ao
poder piblico sobre a necessidade de realizar manutencdes nas edificacbes e
SEUS equipamentos.

Responsabilizar-se por cobranca indevida feita ao paciente ou ao sau
representante, por profissional empregaco od preposio, em razao do Lontrato
de Gestao

Manter sempre atualizado o prontudno médico dos padientes e o arguivo medico,
pelo praze minimo de 05 (cinco) anos, ressalvados os prazos previstos em lei.
Nao utilizar nem permitr que terceiros utilizem o paciente para fine de
expedmentacio, Atender ps pacienies com dianidade & respsita de modo

irem rmm

universal e igualitario, mantendo-se sempre 2 gualidade na prestagdo dos
SEIVICOS.
Afixar aviso, em lugar visivel de sua condigdo de entidade qualificada como
Organizacio Social e de gratuidade dos servigos prestados negsa condicio.
Adotar o simbalo & o nome designado da unidade de salde cujo uso Ihe fora
permitido, seguido pelo nome designativo "ORGANIZACAD SOCIAL".
Justificar ao paciente ou 80 Seu representante as razdes técnicas alegadas
guando da decisdo de néo realizacio de qualquer ato profissional.
Esclarecer os pacientes sobre seus direitos e assuntos pertinentes aos SeTVigos
oferecidos.
Respeilar a deciséu do paceiie ad consenlir DU TECUSEl PIESIEGED de SeIvipes
de saiide, salvo nos casoes de iminente perigo de vida ou obrigacgdo legal.
Garantr a confidencialidade dos dados e informacdes relativas aos pacientes.
Em se tratando de sarvigos exclusivamente ambulatoriais, implantar Servigo de
Agendamento, informando trimestralmente 8 SMS de lgarapava as estatisficas
de atendimania,
Limitar suas despesas com 0 pagamenic de remuneragdo & vantagens de
qualquer natureza a serem percebidos pelos colaboradores da Organizacdo
Social e cedidos pela SMS de Igarapava, a 70% (setenta por cento) da valor
global das despesas de custeio das Unidades de Satide.
Realizar pasnileas para medir o nivel de satisfacin dns pariantas
Em relagio aos fornecedores e prestadores de servicos, @ 0S5 se compromete am
valer-se do Regulamento de Compras e Contratagdes para buscar padrbes MAaximos
de qualidade a menor prego, mantendo rigoroso confrole de estoque e lisura nas
compras, através de sistema rigido de controle e gestao.

Modelo de Relacionamento Entre Nossos Diretores & os Gestores Publicos da SMS
de lgarapava.

¥ O gerenciamento modemao entende as praticas do cotidiano de trabalho como
processos resultantes das relagbes do homem com © trabalho, tendo como
Bg
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fatores intervenientes

< Relagbes interpessoas;
v Comunicagao;

W Transparéncia,

v Trabalho em equipe; &

<4 Monitoramento de mealas.

Assim estabeleceremos ume relagdo de trabalho, baseada na cumplicidade de
saheres na diglética pa avaliacdo constants da quslidade da gestio & nas tomadas
de decisdo compartiihadas.

Demonstracao dos Indicadores Ressaitando os Elementos do Processo de Sadde e
Doenca Que se Quer ldentificar e Sob o Qual se Deve Prioritariamente Intervir Assim,
caso nos sagremos vencedores deste Processo de Selegdo, aguardaremos o inicio
dos trabalhos e do efelivo atendimento & populag@o, para que possamos compilar 0s
indicadores atuais & o perfil epidemioldgico adstrito, como também o refrato atual da
saide da populacio sbrangida. Através do compartihamento destes dados e
informagbes com a SMS de Igarapava, podaremos tracar metas factiveis, para num
dos usudrios e colaboradores e pela solugBo sensata dos problemas, objetivando
para um futuro proximo a acreditagbes de qualidade para Bs Unidades de Salide do
Muiuipio de igg apdva.

21. ORGANIZAGAD DOS RECURSOS HUMANOS.

« POLITICA DE GESTAO DE PESSOAS.

A& UMIAD SACNE APOIN disnonibilizara de recyrens humanne qualificados, com 28
requendas habilitacdes técnicas & legais, @ em quantitativo suficiente para o perfil da
UNIDADES DE SAUDE DE IGARAPAVA & para adequado cumprimento dos servicos
pactuados, em acordo com as legislacdes vigentes nomatizadas pelo Ministério da
Sa(de, Ministéric do Trabalho @ Emprego, assim como pelos diferentes Conselhos
Profissionais de Sadde.

U dimensionamentc de pessoal #%la AINhado com & POposa assisiencial colocada,
podendc ser medificada a partir da realidade apreendida ac serem iniciadas as atividades
previsias no contrato a ser gerido pela UNIAD SAUDE APOID, em comum acordo com a

Corporagao.

. POLITICA DE RECRUTAMENTO, SELEGAO E CONTRATAGAO DE
PESSOAL, PLANO DE CARGOS E SALARIOS

CAPITULO . DA INTRODUGAD

Art. 1°. O presente regulamento tem por finalidade estabelecer normas e criterios para o
recrutamento, selecdo, contratagio e avaliagdo de desempenho de profissionais, bem
como fixacio de diretrizes pars o estabelecimento de normas para plano de cargos,
saldrios e beneficios da UNIAD SAUDE APQIO & de carater beneficente de promagao
social & sadde, sem fins lucrativos, pessoa juridica de direito privado.

a0
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Art. 2°. Todas as nommas aplicaveis ao recrutamento, selegao, contratacdo e walt&'é:g
de pesscal para integrarem junto 4 metodologla diferenciada e qualificada da UN
SAUDE APOIO, reger-se-do pelos principios basicos da moralidade, Integralidade,
probidade, impessoalidade, economicidade e eficiéncia, isonomia, publicidade,

legalidade, razoabilidade @ busca permanente de gualidade e
competéncia de profissionais, bem como pela adequacdo aos objetivos da entidade. Art.
Art. 3° Todo o processo de recrutamento, selegao, eontratacdo e avaliacio de pessoal
de gue trata esta Politica, deve estar devidamente documentado, & fim de facilitar o
acompanhamento, o controle e a fiscalizacio das insténcias partinentes,

CAPITULO 1.DO PROCESS0O SELETIVO

Pardgrafo Unico. Os candidatos interessados em participar de processos seletivos
conduzidos pela UNIAD SAUDE APOIQ deverfio observar og critérios e requisitos ora
fixados nesta Politica.

CAPITULO ILDAS INSCRIGOES

Art. 4°. Os candidatos poderdo inscrever-se:

Art. 5°. Encaminhando seu Curriculum Vitae através do e-mail especifico a ser divulgade
guando do resrutamento de pessoal;

Art B* FI'ITF!-EﬂnﬂFI !““mlmm‘i'ﬁ gmii Cipriciiliim YWitas nn snderacn A BAT i ilarn
quando do recrutamento de pessoal, respeitando dias @ horarios astabelecidos.

CAPITULO IV, DO PROCESSO DE AVALIAGAO E SELECAOC DE PESSOAL

Art. 7°. O Processo de avaliagdo e selegio de pessoal sera dividide nas seguinites

stapas:

I Etapa | - Analise do Curiculum Vitae frente aos requisitos minimos exigidos pela vaga
e convocacio destes para participacao no processo de avaliacio,

Il. Etapa Il = A avaliacio dos candidatos convocados na Etapa | sera realizada, mediante

pertinéncia tacnica e juizo de conveniéncia do avaliador, conforme os procedimentos

gaguintes;

8) Aplicagéio de prova de conhecimentos sspecificos e situacionais.

b) Aplicagiio de prova de redagdo;

c) Avallagdo psicolégica: entrevistas, aplicagho de testes psicoldgicos e dinamicas de
grupo,

W, Ciapa M - Os candidalos apiovadds na Ctapa H do processs salsive ABIEC

convocados para entrevista final;

IV. Etapa IV — Preencherdio as vagas disponiveis os candidalos aprovados na entrevista

final. a critério da UNIAQ SAUDE APOIO;

Art. 8°. O candidatc deve respeitar o prazo informado para apresentacao da

documentacio requerida, sob pena de perder a vaga;

Art. 95, A aprovacio no processo seletivo ndo garante contratagao compulsoria,

tampouca confere direito subjefvo a vaga, apenas gualifica o candidato ao perfil da vaga

podendo, tal processo, senir para cadastro de candidatos potencialmente aptos.

Paragrafo Unico: A critéric da UNIAD SAUDE APOIO e conscante a especificidade dos
81
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cargos a serem selecionados, as etapas anterores poderdo ser ampliadas ou red
para melhor adequacio ao processo seletivo desses profissionais.

CAPITULO V.DAS COTAS PARA PESSO AS PORTADORAS DE DEFICIENCIA.

Art 10°,  Serd assegurado aos portadores de deficiéncia o direito de participagdo no
Recrutamento e Selecdo, de scordo com s proporgdes sstabelecidas no ar. 93 da Lel
8.213/81.

CAFITULS Vi
DOS CARGOS, SALARIOS E BENEFICIOS.

Pardgrafo Unico: A estrutura dos cargos, salarios e beneficios devera observar as
diretrizes fixadas pelo Conselho Administrativo da UNIAD SAUDE APOIO, as normas
téenicas splicdveis e a legislacéo trabalhista vigente, de tal sorle a assegurar
ramuparariies comnpativeis com sz gthddades svarcidge paloe profieeiongis, pela
competifividade do mercado, pela localizagio geografica em que inserida a organizagao
da seus conselhos de classe e por outras varidveis gue impactarem as dimensdes
scondmicas, administrativas e juridicas, dentre outras.

CAPITULO VILDAS DISPOSIGOES GERAIS

Art. 11*. Os= empregados seriio admitidos sob o regime da Consolidacéo das Leis do

Trabalho (CLT), conforme carga hordria previamente informada para cada cargo/funcio,
ndo varar para os periodos diurno, notumna, misto, na forma de revezamenio ou

escala de senvigo,

Art 12°. A admissan e ev-rnlahoradores da Mmanirachn Bncial somants PAara

ocorrer apos do decurso do prazo de 6 (seis) meses enitre o desligamenta & a

rmadmissdc. devendo referido profissional ser submetido ao processo seletive supra

descrito,

Art. 13° £ permitida & contratagio de empresa especializada am recrutamenta e selecio

de pessoal, sempre que a demanda do processo saeletivo estiver acima da condigao

operacionai propria da UNIAD SAUDE AFGIO, seja peio voiume ou especificidade da(s)

vaga(s) existente(s}.

Art. 14°. A abertura & fechamento de vagas & uma deciso da diretoria da Organizagao

Social, bem comeo a especificagas do perfil de cada vaga.

Art. 15%. Os candidatos aprovados na entrevista final & que nao forem contratados em

razdo do nimero de vacas disponivais, ficario cadastrados no Banco de Curriculos por

um periodo de até 12 (doze) meses & poderdo ser aproveitados quando do surgimento

de novas oporfunidades.

Art. 16°. Tera ssu contrato de trabalho extinto o empregedo que, dentre outras hipoteses

legais ou regulamentares, ndo cumprir a jornada de trabalho, carga horaria semanal, ndo

apresentar bom desempenho em Suas atividades profissionals ou ndo cumprir as matas

5 H e LS.

Art. 17°. Os casos omissos ou duvidosos na interpretagao do presenie Regulamento

ser@io resolvidos pela Diretoria, com base nos principios gerais de dirsito.

Art. 18°, Para fins da presente Politica consideram Diretoria o profissional contratado

para administrar & Organizacdo Social da UNIAQ SAUDE ARQID a ser formalmente

L
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Art. 18°. A prasante Paolitica entrara em wigor 8 partir da data da sua publicagéo & pode
ser aditado ou retificade a exclusivo critério da Organizacao Social.

GESTAO PESSOAS VERSUS GESTAO DE DESEMPENHO

A gestdo de pessoas vem passando por um processo de transformacao na medida em
gue os sistemas fradicicnaiments utilizados, centrados em cargos, vem demonstrando
fraglidade diante do ambients turbulenta & mutivel pelo qual vem passando as
oroanizacies. Anies &5 DesSOas eram vistas como peoas substituiveis de uma méguina.
e as solucbes combinavam 4 rigida supervisdo com sistemas de remuneracac.
Com a perspectiva voltada para o negocio, a UNIAD SAUDE APOIO utiliza como
ferramenta o levantamento do perfil & competéncias profissionais das p@ss0as para a
obtencéo da competitividade saudavel, objetivando a diferenciaclo & 2 obtencgio de
vantagem competitiva,
Cars Iss0, 8 UGG SAUDE APGIO busca nas gesibes dos servigos de salude & visdo
valtada na Gestdo de Pessoas a Gestdo de Desaempenho, estratégia diferenciada para
gue as pessoas gue resultem na prestagdo de servicos com gualidade, alcangam os
resultados e favorecem a assisténcia e saude dos pacientss.
Os processos de recursos humanos, na viséo da UNIAD SAUDE APOIO sao:
/ Anregar neasnas NAMCAaSENS itflizardne nara incliie nouae neesnag
J Aplicar pess0as; processos utllizados para desenhar as atividades B Ser
desempenhado pelas pessoas, orientar e acempanhar seu desenho;
< Recompensar pesspas: processos utilizados para incentivar a& pessoas &
satisfazer as suas necessidades indviduals mals elevadas,
S Meeaminlysr PREESMAR. NAOCERINS ulifizardne nara capacitar & Inerementar o
dessnvolvimento profissional e pessoal;
/ Manter pessoas. processos utlizados para criar condicbes ambientais @
psicologias satisfatonas para as atividades das pessoas;
J/ Monitorar pessoas processos utlizados para acompanhar e controlar as
atividades das pesscas e verificar resultados.
Mo processa de monitorar as pessoas pela Gestdo da UNIAD SAUDE APDIO esta
incluindo a avaliagio de desempenho, ferramenta que serve de controle, verificagao
de resultados e planejamento de agbes de melhorias de forma continua.

- RECRUTAMENTO E SELECAC

« DOS OBJETIVOS
Considerando a nesses idade de desenvolver uma Politica de Recursos Humanos (RH)
Padrdo para a 0SS PROPONENTE, o presenie decuments tem como objetivo definir as
normas dos procesens selefivns 8 Serem aplicados em fndas as ratepnriae profissinnais
a fim e garantir a idoneldade dos mMEsmos, tendo em vista as especificidades de cada
local e de cada cargo, garantindo & qualidade em todas as fases de recrutamento de
Recursos Humanos.
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« Das normas de divulgacdo
Mediante o surgimenio de vagas pars gualguer categoria profissional, em gqualguer
projetc seb responsabilidade da OSS, em razdo de Contratos de Gestao firmados, &
imprescindivel 8 divulgacdo do processo seletivo em meia de comunicacdo pertinente.

O material de divulgacio além de vinculado am meios de comunicacdo locais devera ser
afixado em pontos estratégicos (Sede da 0SS, Secretarias em que faz parie © Parceira
Piblico ligado ao projeta).

Entretanto, nos novos contratos com a Administragio Piblica, havendo absorgio
da mio de obra jd existente, a entidade poderd eximir-se de fazer um pProcesso
seletivo paia Na0 COMproieei o angaimanio dos S8iVigos seaancials de naliiveza
continuada.

+ Da selecdo de pessoal:

A selecdo de pessoal sera realizada através da analise curricular & aceno técnico dos
randidatas lmuandn am ennaidaracin paril nmfissinnal & capacidada e atuiacAn Am

grupo e individualizada respeitande sempre 0% critérios técnicos requendos por cada
fungao.

22. DO GERENCIAMENTO DO PESSOAL

DA CONTRATAGAO

» O candidato 3 vaga s serd admitido mediante aprovagio no exame médico,
realizado no SESMT - Servico de Seguranga @ Medicina do Trabalho e
entrega de documentagio;

- Agendamento do médico do trabalha - Elaboracio do Cadastro - Recebimenio
dos documentos - Preenchimento do Livro de Registro - Impress&o do Contrato de
Trabalho, Impressao da opgao de Vale Transporte @ colhimento de assinaturas.

- A admissdo do candidato serd realizada a titulo de experiéncia de 80 dias,
dividido em dois periodaos de 45 dias e sob regime da CLT.

Registro em Carteira Profissional Assinatura em Carlelra Profissional Duranie o
periodo de experiancia apts avaliacdo do superior imediato, devera informar guanto
a: Efetivagio do contrato de Trabalho, ou a Rescisdo do contrato de trabalho,

Avaliacdo

» Durante os primeiros 45 dias, caso 0 superior imediato avalle que o
profissional ndo atende as necessidades devera informar ao setor de
Recursos Humanos do Projeto antes do término do periodo de
avaliagho, paia as Uevidas provideiivias.
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DOS DEVERES

» Do horério de trabalho
Newnrd sor ohsorvads © registro om Fotha de Frogquéngio clou Cartic do
Fonto, conforme definido @m Contrato de Trabalho.
O prazo de entrega das Folhas de Frequéncia e Cartio de Ponto e até o dia 20
de cada mes.
Mao serSo aceitas frequéncias rasuradas e sem assinaturas da Chefia imediata
s do Mrofissional.
As auséncias a serem justificadas, terdo sempre tratamento em conformidade
com a CLT.
As auséncias e atrasos sero apontados e assinados pelo superior imediato.

DOS GIREITUS

» Do pagamento de salario
Sera realizado o pagamento de saldrio no quinto dia Glil de cada més, atraves
de deposito bancério. O demanstrative de pagamento devera ser entregue nas
Unidades medignie assinagiura de recebimenio do piopie prulissivngl eluu
chefia imediata.

Das Férias

» Apos 12 meses trabalhados (periodo aquisitive), o profissional tera o
diteiiu @ guzar [Erias, devendo enlian von pedida da mesina.

As escalas de férias sao encaminhadas & Diretoria de Saude para autorizagao
previa (2
meses). Havendo necessidade de quaisquer alteracbes. as mesmas poderao
ser anotadas nas escalas mensais e entregue na OSS para providencias
e L e e,
0 Recibo de Férias sera encaminhado para o profissional para assinatura e
devolucdo juntamente com a carteira de trabalho para regisiros pertinentes.

Dos Afastamentos

» Atestados Médicos

O atestado médico devera conter: identificagdo do funciondrio, identificacio da

Instituicdo que o emitiu, com enderego & telefone da mesma, identificagio do

médico com carimbo constando o numero do CRM, identificagdo da doenga

aliaves du CID, casu u aiesiadu medicu eaceda @ 135 dias, u funuivianiv seid

encaminhado para auxilio doenga junto ao INSS,

Acidente de Trabalho Ocorre quando o funcionario esta a servico da OS5,

podendo ocorer dentro ou fora do local que atua provocado direta ou
95
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indiretamente lesdo, perurbagio funcional, doenga ou Qque interfira
andamento normal do trabalho. £ considerado também Acidente de Trabaiho,
o Acidente de Trajeto (casa para trabalho ou vice-versa).

€ neeonsdric gue Scjo cncaminhods ac sclor do Pesseal do Projcts ©
Comunicado de acidente de trabalho preenchido pela Chefia imediata no prazo
maximo de 24 horas para elaboragio da CAT (Comunicagio de Acidente de
Trabalho), preenchido pelo setor de Pessoal da 0SS, junto ao INSS para as
devidas providéncias.

Licenca Maternidade

» £ obrigatorio a funcionaria ou responsavel comparecer 20 setor de
Pessoal do Projeto para entregar o Atesiado Médico de 120 dias de
afsstamento e a Careira de Trabalho, Quando do término da Licenca
iiaternidade, a funcionaria precisa comparecar ao setor de Fessoal do Frojelo
para que seja realizado 0 exame de retorno ao trabalho, retirar a CTPS, antes
de retornar ao trabaiho.

Licenca Amamentacio

% A funciondria podera se ausentar do trabalho 30 minutos no inicio da
jomada de trabalho e 30 minutos no final da jornada de trabalho, ou converter
am 1 hora no inicio ou final do expediente; até o filho (a) completar seis meses
de idade. A opgdo pela funcionaria juntamente com a ciéncia da chefia
imediata.

Dispensa para Cursos, congressos & palestras

As solictagbes de dispensa para cursos, congressos e palestras deverfo ser
encaminhadas a chefla imediata, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias
da dala du evenlu, paa ahalise = maiifestagau, oo pusieiiol
encaminhamento ao setor de Pessoal do Projeto.

Os critérios para avaliagio da dispensa serao: Tempo de servigo superior a 1
ano: assiduidade e pontualidade; cursos, congressos € palestras volladas as
atividades fim (capacitagio profissional); concessdo do numero de dias de
disperisd pun @,

DAS PENALIDADES

» A transgressdo de qualquer disposigio prevista na Consolidagao das

t gis du Tiabaiho CLT impuila aplivayav Cilsiiusea & jusia das penaldades

cabiveis, entre elas: Relatorio de ocorréncia; Adverténcia Verbal (registrada,

documentada e assinada pelas partes envolvidas); Adverténcia Escrita;
Suspenséo disciplinar; Demissdo.
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DESLIGAMENTO

Quando o profissional passa a ndo mais atender as necessidades do servigo.
Nesie moineiio a chefla imediala & O (espul savel pelu Piujeio, suilkiia
desligamento do funciondrio ac setor de Pessoal da 055, informando se a
demissdn serd com ou sem cumprimento do Aviso Prévio, juntamente com a
solicitagdo da reposicio da vaga em aberto,
Quando do recebimento do oficio pelo setor de Pessoal, o funcionario sera
LUlVULEUL @ Cunipaicuei pald isalizagau Uy exdie dinensional & dssiiaiuia
do Aviso Prévio.
A rescisdo do contrato de trabalho podera resultar de:

e« Livre e espontinea vontade do profissional (Pedido de Demissdo);

« ‘Vontade Unilateral do empregador (rescisdo sem justa causa),

» Resuisau woin jusla Causa apls piosessu iileino de apulagau ue

ocofréncia.

73. ROTINA DE RH - CONCEITOS BASICOS

« EMPREGADOR
Segundn n arign 2* da CLT - Consalidacin das Leis do Trahalho ronsidera-se
empregador 8 Empresa, individual ou Coletiva, gue assume oS rscos da atividade
econdmica que em gue atua. E aguele que admite, assalaria e dirge a prestacio
pessoal de servigos.

s EMPRESA
E a organizac8o de capital e trabalho que desenvolve atividade econémica de forma
organizada, com ¢ objetivo econbmico.

« ESTABELECIMENTO
E o local onde os empregados executam os servigos, onde se realiza materialmente a
hnalidade economica da empresa.

« EMPREGADO
E toda pessoa fisica que presta servigo ao empregador sob a Dependéncia deste,
com as seguintes caracteristicas:
Pegeoalidads eervico nSo eventual, subordinagio s nzgamento de salang,

« LIVRO DE REGISTRO DE EMPREGADO OU FICHA DE REGISTRO DE
EMPREGOD
Livro de Registro ou Ficha de Regstro de Empregados sao documentos legais
exigidos pelo Artigo 41 da CLT, para que o empregador de oualouer ramo de
atividade efetue o registro de seus empregados, onde o contrato individual de
trabalho & transcrito.
a7
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+ LIVRO DE INSPECAO DO TRABALHO
Deverad permanecer na empresa & disposicdo da fiscalizag8o guando solicitado.

* RETEC 'ﬂﬂ CC DOCUMENTOS

E ilicito, segundo a legislagao vigente, & passivel de punigio, a retencéo da
Carteira de Trabalho pelo empregador que admitir, o qual tera prazo de 48
horas para nela efetuar as devidas anolagbes.

Partanto, & necessario fazer uso do recibo de entrega e devolugio de CTPS.

« CARTEIRA DE TRABALHO

S50 proibidas as anotagbes desabonadoras 3 condula do empregado porgue
fere a liberdade de trabalho, impondo a dificuldade de obtencao de novo
emprego, bem como rasuras no seu preenchimenta.

» SALARIO E REMUNERAGAO

Salaric & contraprestacdo direta devida pelo empregador ao empregado em
vitude do servico prestado em face de contrate de trabalho, podendo ser fixa
ou variavel,

Remuneracio & todo provento legal @ habiualmente auferido pelo empregado,
&m ViMude 0o contrato de wrapalno, pago pelo empregagor ou pago por
lerceiro.

Arl. 458 - Além do pagamento em dinheirc compreende-se no salano, para
todos os ofeitos legais, a alimentagdo, habitaglo, vestuario ou oufras
prestagdes in natura que a empresa, por forca do contrato ou de coslume,
fomece habitualmenta an empregade,

» EXAME MEDICO

A NR7 - Norma Regulamentadora estabelece a obrigatoriedade da elaboragao e
implementagdo, por parte de todos os empregadores e instiluiches, que
tenham empregados registrados em seu quadro funcional, do Frograma de
Contrale Médico de Saude Ocupacional - PCM SO, com o objetivo de
promogao da saide dos trabalhadores.

" Admissional;

v Periddica;

+ De retorno ao trabalho,
V' Admissional.

s SALARIO FAMILIA

N =salarin familia & um direitn previstn no art 7° da ConstihiicAn Federal, nnda
estabelece que serd pago em razdo do dependente do trabalhador de baixa
renda. Sendo devido mensalments, a0 segurado empregado e ao trabalhador
avulso, na proporgdo do respective nimero de filhos ou equiparados, desde
que tenham saliric de confribuighe inferior ou igual ao limita maximo

o8
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permitido pela Previdéncia Social, exceta para os empregados domésti

O direitc ac saldrio familia cessa automaticamente, quando o filho ou
equiparado completar 14 anos ou se houver a morte do mesmo. Se o marido
e mulher forem empregados do mesmo empregador, receberdo as cotas
distintamente do salario familia.

= LICENGA PATERNIDADE

A licenga Palernidade possul previsac no Art. 10, § 1° do Ato das Disposicoes
Constitucionais Transitrias, o qual prevé o prazo da licenga patemidade de
cinco dias.

s SALARIO MATERNIDADE

A empregada gestante tem direito & licenga maternidade de 120 (cento e vinte)
dias, sem prejuizo do emprege & do saldrio, e sua estabilidade € contada a
parir da confirmagac da gravidez até cinco mesas Bpoa © pario.

« PRORROGAGAD DA LICENGA MATERNIDADE
Podera ser prormogada por mais 60 dias, desde que a empresa seja do regme
de lucro real e cadastrada como Empresa Cidada na Receita Federal.

= VALE TRANSPORTE

De acordo com a legislagio, o Vale Transporte constitui beneficio que o
empregador antecipard so trabalhador para ulikizacao no deslocamento
residéncia-trabalho e vice-versa.

O Empregador podera efetuar um desconio de até 6% do salario base do
empregado. No receberd o beneficio o trabalhador que utiliza meios proprios
de transporie.

« VALE ALIMENTAGAO/ ALIMENTAGAO - PAT

O Programa de Alimentagdo do Trabalhador - PAT fol instituide pela Lei n®
6.321/1976, & reguiameniado peio Decreo n* 9/1u91, que priorizam o
atendimento aos trabalhadores de baixa renda, isio &, agueles que ganham
até cinco saldrios minimos mensais.

Este Programa, estruturado na parceria entre Governo, empresa e trabalhador
tem como unidede gestora a Secretara de Inspeco o do Trabalho /
Dapartamenic de Securanca e Satds no Trabalho.

« DOCUMENTOS
ADMISSIONAIS DO EMPREGADD

Carteira de Trabalho & Pravidéncia Soclal: RG:
CPF;
Titulo de Eleitor,
Certificado de Reservista, quando do sexo masculino, Comprovente de
Cadastramento do PIS; Comprovante de Residéncia;
a9
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Certidao de Nascimento dos Filhos menores de 14 anos de idade; Cartdo da Crianca
dos filhos com até 7 anos de idade;

Apds 08 7 anos até os 14 anos, comprovanie de escolaridade. ou seia, declaracdo
frequéncia escolar solicitada nos meses de maio e novembro de cada ano,

Exame Médico Admissional,

Ficha ou Livro de Registro de Empregadn; Contrato de Trabalho;

Ficha de Salaro familia;

Formulério para Informag@es do Vale Transporte; Declaragio de Dependenies para
Imposto de Renda, Termo de Responsabilidade do Salério Familia; Acorde Individual
de compensacao de horas,

Recibo de entrega e Devolugdo da CTPS; Formulario de Entrega de Uniforme;
Formuldrio de Entrega de EPI; (quando houver); Reciba de Entrega de documentos
A0IMssI0Na 15,

Preanchimento da Ficha Cadastral; (formulério préprio de cada empregador).

= CONTRATO DE EXPERIENCIA

E uma modalidade de confrato por prazo determinado, que tem o objetivo
verificar por parte da empresa a apliddo para exercer & fungao para a qual o
empregads o

coniratado, assim como o empregado, na vigéncia do refendo contrato,
verificara a

adaptaclo, a estrutura do empregadaor.

N&o poders exceder 00 dias, podendo ser prorrogado dentro do limite maximo.

Neve sar ahrinatnriamenta anntadn na parte dn "Contratn da Trahalha®, ham
como em "Anotagbes Gerais " na CTPS.

£ a (nica modalidade de contrato que permite a rescisSo de empregado
gestante e de empregado acidentado. A extingao desses confralos ocorme no
seu termino.

No afastamento por doenca, o Contrato de Experiéncia flul normalmente durante
os primeiros 15 dias de afastamento, e apds o 16 dia fica suspenso,
complelando-se o cumprimento do Contrato de Experiéncia quando o
empregado retornar, apos obter alta do INSS.

» CONTRATO POR PRAZO DETERMINADO

Pode ser constituido mediante cidusuia e convengoes & acordos coielivos oe
trabalho, independentemente das condigbes estabelecidas, em gualquer
atividade desenvolvida pela empresa ou estabelecimento para admissoes
que representem acréscimo no numero de empregados.

Mas noders ser euseror a 2 ance, Dentro deete perfodo pode sofrer euceseivas
prorrogacdes, sem ccasionar o efeito previsto no art. 451 da CLT.

E obrigatoria, por parte do empregador, a anotagdo em CTPS da sua condicdo
de contratado por prazo determinado, com indicagdo do numerc da Lei de

regancia.
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E devido a0 empragado contratado nesta modalidade. a titulo de remuniracao,
o piso minimo da sua categoria profissional, fixade em convencan coletiva de
trabalho.

= INDIVIDUAIS

0O objetiva do gozo das férias é proporcionar o descanso do Trabalnador, apis o
perioda do exercicio da atividade laboratorial

Ag farias visam preservar a salde do trabalbador, permitinde o convivio familiar
& social,

« PERIODO AQUISITIVO
N. de Falta Injustificadas no periodo aquisitivo.

Periodo de gozo de férias

Ale & fallas 30 dias comdos
De & a 14 faltas 24 dias comidos
De 15 a 23 faltas 18 dias corridos
De 24 a 32 faltas 12 dias cormdos

« PERIODO AQUISITIVO

*acima de 32 faltas Injustificadas no pericdo aquisitivo, o empregado perdera o
direito ao gozo das fénas.

As firss individuais nSc poderdo ser CONCEMIOAS aNiEs que O &Mpis Jauc
complete o seu periodo aquisitivo.

Porlanto ndo ha gque se falar em antecipagio ao gozo das ferias individuais.
Caso o empregador venha concedé-las antes do periodo dos 12 meses e

- houver uma rescisio contratual, ndo lerd como proceder o desconto, visto

niie inexistia n direitn. sendn considerada e hoover fisralizacAn cnmn licenca
remunerada,

A concess3o das férias individuais serd a que melhor consulte os interesses do
empregador.

Os membros de uma familia, que trabalharem no mesmo estabelecimento ou
empresa, terdo direito a gozar férias no mesmo periodo, se assim o
desejarem e se disto ndo resultar prejuizo para o servico, conforme disposto
noart. 136, § 1 da CLT.

Conforme disposto no art. 134, § 2 da CLT, acs mendares de 18 (dezopiln) anos e
aus maivres de 50 (cnguenia) anos de idade, as féras serdo sempre
concedidas de uma sd vez, ou seja, 30 dias.
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O empregado estudante, menor de 18 (dezoilo) anos, terd direito r
coincidir suas férias com as férias escolares, incluindo-se aqui o menor
aprendiz.

A concessdo das férias devera ser comunicada, por escrito, ao empregado, com
antecedéncia de, no minimo, 30 (trinta) dias.

= FALTAS JUSTIFICADAS

A legislag8o dispbe gue o empregado terd direito de faltar ao trabalho néo
constituindo estes dias como faltas e nem desconto do DSR, portanto poderd
ausentar- se de forma legal.

As faltas justificadas s6 deverio ser contadas a partir do dia Otil @ consecutivo
de trabalho.

« MOTIVOS:

Até 2 (dols) dias consecutives, em caso de falecimento do cOnjuge, a cedente,
descendents, irmao ou pessoa que, declarada em sua carteira de trabalho e
previdéncia eocial, viva sob sua dapendancia aconfmica;

Até 3 (trés) dias consecutives, em virlude de casamento,

5 dias, em caso de nascimento de filho (licenga paternidade),

Por 1 (um) dia, apés 12 (doze) meses de trabalho, em caso de doagfo
voluntaria de sangue devidamente comprovada;

Até 2 (dois) dias consecutivos ou n8o. para a emissaa do Titulo de eleitor. no
Termo da Lel respectiva;

No periodo de tempo em que tiver de cumprir as exigéncias do Servico Militar;

Nos dias em gque estiver comprovadamente realizando provas de exames
vestibular para ingresso em estabelecimento de ensino sUperior;

Pelo tempo que se fizer necessarno, quando tiver que comparecer em julzo;

As horas em que o empregado faltar ac servigo para comparecimento
necessario como parte na Justica do Trabalho (Enunciado TST n. 155),

Nos dias em gue foi convocado para servico eleitoral, Periodo de licenca-
maternidade ou aborto ndo criminoso, Atrasos decorentes de greve das
ampresas de transporte; Os dias em que estiver de atestado médico ou
odonicogics;

Atrasos decorrentes de acidentes de transportes, comprovados medianie
atestado da empresa concessionana,

Outras faltas dispostas em acordos ou convengbes coletivas de trabalho.

- DOCUMEMTOS E FORMULARINS DA EMBBESA BABA AnMISSRAO

Ferias Ale De 6 De 15 De 24
Proporcional faltas 14 faltas 23 32
8 faltas faltas
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112 2.5 dias 2 dias 1.5 dias 1 dia
212 5 dias 4 dias 3 dias 2 dias
31z 7.5 dias 6 dias 4 5 dias 3 dias
A2 10 diae B dias B dias 4 diae
5/12 12,5 dias 10 dias 7.5 dias 5 dias
6/12 15 dias 12 dias 0 dias 6 dias
TH2 17,5 dias 14 dias 10.5 dias 7 dias
812 20 dias 16 dias 12 dias B dias
=g 22.5 gias 18 dias 12,5 digs 0 dias
10/12 25 dias 20 dias 15 dias 10 dias
1112 27 & dias | 22 dias 18,5 dias 11 dias
12/12 0dias | 24 dias 18 dias 12 dias

a8 N ]l L]

O dimensionamento das Unidades de Saide da Familia — ESF - serd de acordo
com o estabelecido nos quadros 1, 2 3, 4 e § do anexo | do Edital de
Chamamento Pablico 001/2019 - Edital de Selegio —= Processo Administrativo
oni/za49.

« Descricdo de Cargos

CARGO SUPERVISOR DAS UNIDADES DE SAUDE |
- Monitoramento e Avaliagao da Atencao 8 Saude lem 3
ATRIBUICOES missdo de aprimorar o processo de moniloramento, de forma
DO que permita a realizacio da avaliagio da es'rutura, processos
CARGO & rezultados da atencdo a salide, competindo-lhe:
- Elaborar metodologias e instrumentos de monitoramenta e
avaliaglc da atanglc & sauds;
- Monitarar e avaliar as acdes relevantes a atengdo a salde,
para orientar a tomada de decisio.
CARGOD AUXILIAR DE ODONTOLOGIA
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-Realizar aghes de promogao e prevencio em saude bucal para |
as familias, grupos e individuos, mediante planejamento local e

protocolos de atencdo a satde;
- Realizar atividades programadas & de astenclo & demanda
| espontanea,

- Executar limpeza, assepsia, desinfeccdo e esterilizacao do
ATRIBUICOES instrumental, equipamentos odontoldgicos e do ambiente de

DO trabalha;
CARGO - Auxiliar e instrumentar os profissionais nas intervencbes

chnicas,

- Realizar o acolhimento do paciente nos servigos de salde bucal,
- Acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a
salide bucal com os demais membros da equipe de saude da
familia, buscando aproximar e integrar acbes de salde de forma

=\ | multigiscipiinar;
CARGO TECNICO DE ENFERMAGEM
ATRIBUICOES -Operacionalizar procedimentos técnicos de enfermagem,
DO -Auxiliar o Enfermeiro no gerencamenio dos Insumos
CARGO neceasifns an adenuadn foncinnameantn
CARGO AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE DA FAMILIA

-Esclarecer a comunidade sobre os fatores de risco para as
doencas cardiovasculares. orientando-a sobre as medidas de
pravencin

- Rastrear a hipartenséo arterial em individuos com mais
de 20 anos, pelo menos, uma vez ao anoc, mesmo nagueles

Sem queixa.
-Encaminhar & consulta de enfermagem os pacientes
. ATRIBUIGOES DO individuos suspeitos de serem portadores de hipertensao.
CARGO - Verificar o comparecimento dos pacienies hiperiensos

as consultas agendadas na unidade de salde.

\erificar a presenca de sintomas de doenca cardiovascular,
cerebrovascular ou outras complicagdes de hipertensdo arterial,
& encaminhar para consuita exira.

- Pearguntsr, sampre, sc pacianta hipertanss 58 & masmo
estd tomando, com regularidade, os medicamentos e se esta
cumprindo as orientagbes de dieta, atividades fisicas, controle
de peso, cessagao do habito de fumar e da ingesiao de bebidas
alcodlicas.

-Reaqistrar, em sua ficha de acompanhamento, o diagnostico de
hipertensfo e risco cardiovascular global estimado de cada
| membro da familia.

CARGO ENFERMAGEM PLANTONISTA
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Executar servigos de enfermagem nas unidades de Pronto
ATRIBUICOES DO Atendimento de meédia e alta complexidade; presiar
CARGO atendimento aos pacientes priorizando 0s que chegam em
piores condiches de saide, encaminhando aos culdados
médicos: elaborar plano de enfarmagem @& partir de
levantamento e andlise das necessidades prioritarias  de
atandimento aos clientes doentes e sadios, planejar, organizar,
dirigir & avaliar os servigos de enfermagem, atuando técnica e
administrativamente, a fim de garantr um glevado padrac de
| | assisténcia- desenvolver tarefas de enfermagem de malar
complexidade técnica na execugao de programas de saude

plblica e no atendimento aos pacientes doentes e sadios-
participar de equipe multiprofissional na elaboragao de
| programas ce salde publica:- coletar g analisar dedos socio

saniterica

—

CARGO RECEPCIONISTA SAUDE DA FAMILIA

Realizar as tarefas e rotinas administrativas da unidade
ATRIBUICOES DO Confardnria de dociimenins, distribiicin intama de prmcAKENS,
| CARGO - Arumacdo e acondicionamento de materiais, servico de
girculagdo de documentos e recepcao € procedimentos de
baixa complexidade; executar servicos de digitagao.

CARGO AUX SERVICOS GERAIS BAUDE DA FARILIA

-Limpar e arrumar as dependéncias e instalagbes do
estabelecimento de sadde, a fim de manté-lo em condigbes de
asseio requeridas,

Recolher o lixo da unidade em gue serve, acondicionando
l deinos e depositando-os de Acordo Com as delenminacoes
definidas: -Percorrer as dependéncias do estabelecimento de
ATRIBUICOES DO saide, abrindo e fechando janelas, portas & porthes, bem como
CARGO ligando e desligando pontos de iluminagio, maguinas.

Nerificar @ existéncia de material de limpeza e alimentagio
' sitros ong relacionades som scu trabaths,

Manter arrumado o material sob sua guarda, comunicar ao
superior imediato qualquer irregularidade verificada, bam como
a necessidade de conserios e reparos nas dependé&ncias,
méveis e utensilios.

CARGO RECEPCIONISTA SAUDE DA FAMILIA
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ATRIBUICOES
DO
CARGO

Reglizar as tarefas @ rotinas administrativas da unidade
-Conferéncia de documentos, distribuicio interna de processos,
- Arumagdo e acondicionamento de materials, servigo de
circulaco de documentos e recepcdo e procedimentos de
baixa complexidade; executar servigos de digitagao.

24, Descricdo de Cargos

CARGD

SUPERVISOR DE UNIDADE DE SAUDE

CARGO

- Manitoramento e Avaliacio da Atencio a Salde tem a missao
da sprimorar o processo de monitoramants, de forma que permiia
a realizaglo da avaliagio da estrutura, processos e resultados da
atengdo & salde, competindo-lhe:

- Elaborar metodologias e instrumentos de monitoramento e
avaliacio da aten¢io a salde;

- Monitarar @ avaliar as actes relevantas a alencao a salde. para
grientar a tomada de decisao.

CARGO

SUPERVISOR DO CONTRATO E PROJETOS DA OS5

ATRIBUICOES
Do
CARGO

- Dnerarinnalizar assisténeia integral dn Contratn de Gecthn cnmn
representante da 0SS e responsavel pela implantagao dos projetos e
programas e acompanhamento dos treinamentos com os devidos
técnicos de cads area.

Planejar, dirigir, controlar e executar projetos do campo da
administragdo de gestdo de recursos humanos, e educagao
continuada.

- Responsdvel pelo acompanhamento implantagao, reinamentos
e testes do projeto de Tecnologia da Informagdo com uso de Tablets
para os Agentes Comunitario de Salde.

. Acompanhamenips das equipes salde em reunibes mensais
tl:r:l;r'lii,ail i;ﬁﬁtl'ﬂﬁﬂdﬁ wu ﬁl.:.l;l.i'l'q:lil'n'l"lili'in".'r'lm Oan imielas & a qua:ﬂad&:
dos servicos prestados sos usudrios e suas familias na unidade ou
domicilio.

- Quando solicitado, participagc em reunides OUu grupos nos
espacos comunitaros, eventos que envolvam a comunidade, como
renresentante da O8S, constriindn o vinciiln & desenvalvendn aches

conforme o perfil local.

CARGO

TECNICC DE ENFERMAGEM
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ATRIBUICOES
Do
CARGD

-Operacionalizar procedimentos técnicos de enfermagem.
-Auxiliar o Enfermeiro no gerenciamento dos insumos necessérios ao
adequado funcionamento

CARGO

AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE DA FAMILIA

ATRIBUIGOE
5
0o
CARGO

-Esclarecer a comunidade sobre os fatores de risco para as doencas
cardiovasculares, orientando-a sobre as medidas de prevengao.

- Rastrear & hiporicns8s arterial em individuos com mais Ge 20
anos, pelo menos, uma vez ao ano, mesmo naqueles sem queixa.
-Encaminhar 4 consulta de enfermagem os pacientes individuos
suspeitos de serem portadores de hipertensac.

- Verificar o comparecimenip dos pacientes hipertensos 3as
consullas agendadas na unidade de saude.

Merificar a presencga de sintomas de doenca cardiovascular,
cerebrovascular ou outras complicacdes de hipertensao arterial, e
encaminhar para consulla extra.

- Perguntar, sempre, ao paciente hipertenso se o mesmo esla
tomando, com regularidade, os medicamentos e se esta cumpnndo as
onentacoes de dela, attvidades hsicas, controle de peso, Cessatan
do habito de fumar e da ingestio de bebidas alcodlicas.

- Registrar, em sua ficha de acompanhamento, o diagnostico de
hipertensdo e risco cardiovascular global estimado de cada membro
da familia.

CARGO

RECEPCIONISTA SAUDE DA FAMILIA

ATRIBUIGOES
Do
CARGO

Realizar a5 tarefas e rotinas administrativas da unidade

-Confaréncia de documentos. distihuicino interna de processos,

- Arrumacio e acondicionamento de materiais, servico de circulagao
de documentos e recepgdo & procedimentos de baixa complexidade;
executar servicos de digitagao.

CARGO

ENFERMAGEM
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-Capacitar os técnicos de enfermagem e os agentes comunitarios e /
supervisionar, de forma permanente, suas atividades, 4

-Realizar consulia de enfermagem, abordando fatores de risco,
tratamentn ndo-medicamentosn, adesaoc e possivels intercoméncias

| ATRIBUICCES ao tratamento, encaminhando o individuo ac médico, quando
Do Necessario;
CARGO -Desenvolver atividades educativas de promogioc de saude com

todas as pessoas da comunidade; desenvolver atividades educativas
individuais ou em grupc com os pacientes hipertensos;

- Estabelecer, junto & equipe, estrateégias que possam favorecer a
adesao (grupos de hipertensos & diabeticos),

-Solicitar, durante a consulta de enfermagem, 05 exames MINMos
estabelecidos nos consensos e definidos como possiveis e
necessarios pelo médico da equipe,

-y ] | Rapstir & medicagBo de Individucs controlados & 58m
intercoméncias.

-Encaminhar para consultas mensais, com o médico da equipe, os
individuos nac-aderentes, de dificil controle & portadores de lesdes
em érgacs-alvo (cérebro, coragdo, rins, olhos, vasos, pé diabético,
atc ) ou com comorhidades

CARGO TECNICO DE ENFERMAGEM )
Merificar os niveis da pressdo arterial, peso, altura e circunfergncia
ATRIBUICOES DO abdominal, em individuos da demanda espontinea da unidade de

CARGO salde.

-Orientar a comunidade sobre a importincia das mudancas nos
habitos de vida, ligadas & alimentagao e A pritica de atividade fisica
rotineira.

-Orientar as pessoas da comunidade sobre os fatores de risco
cardiovascular, em especial agueles ligados & hipertenséo arteral e
diabeie.

-r'wﬁnﬂ-ﬁ.f COlaUllas o (suuiauilas inedicas e ue l:'l'lFﬁl'l'Ill!'lHH'lll para
os casos indicados.

-Proceder as anotacdes devidas em ficha clinica.

-Cuidar dos equipamentos (tensidmetros e glicosimetros) e sclicitar
sua manutencéo, quando necessaria.

-Frraminhar as snlicitaches dr pyames complemantare: nAara
senvicos de referéncia.

- Controlar o estogue de medicamentos e solicitar reposicac,
seguindo as orientagdes do enfermeirc da unidade, no caso de
impossibilidade do farmacéutico.
Fornecer medicamentos para o paciente em tratamento, quando da
| impossibilldade do farmaceutico.

« Cargos
CARGO COORDENACAO DE ATENCAD BASICA
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- Coordenar ot trabalhos das suas unidades;
- Propor, coordenar, monitorar e avaliar politicas de atencao

ATRIBUICOES primaria & sadde;
| Do = Articular intra e Intersetorial. tendo como obiefivo
CARGO qualificar a ateng&o primaria a salde no estado;
- Propor e implementar agbes para a reorganizagao e qualificacac
da atencio primaria, tendo a salde da familia como estratégia
prioritéria para o fortalecimento desse nivel de atengdo,
CARGO | SUPERVISOR DE UNIDADE DE SAUDE
- Monitoramento e Avaliacdo da Atengdo & Saude tem a missdo de
aprimorar o processo de monitoramento, de forma que permita a
ATRIBUICOE realizacio da avaliacio da estrutura, processos e resultados da atencao a
S5 U0 saude, compeunao-me;
CARGO - Elaborar metodologias & instrumentos de monitoramento e avaliagio
da atencio a salde;
- Monitorar e avaliar as agbes relevantes a aten¢do a saude, para
orientar a tomada de decisdo.
CARGO ODONTOLOGIA SAUDE DA FAMILIA
-Participar do processo de planejamento, acompanhamento e avaliagio
das acdes desenvolvidas no teritorio de abrangéncia das unidades
hisicas de satide da familia
ATRIBUICOE - |dentificar as necessidades e expeciativas da populacio em relagio a
5 DO salude bucal;
CARGD - Estimular & executar medidas de promogdo da salde, atividades
educativas e preventivas em salde bucal;
- Executar acdes bésicas de vigilancia epidemiocléagica em sua area de
abrangéncia;
- Organizar o processo de trabalho de acordo com as diretrizes do PSF
e do plano de sadde municipal;
CARGO AUXILIAR DE ODONTOLOGIA SAUDE DA FAMILIA
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-  Realizar, sob a supervisio do cirurgiao-dentista, procedimentios
preventivos nos usuérios para o atendimento clinico, como escovagio
supervisionada, evidenclacdo de placa bacterana, aplicagdo tépica de
fliior. selantes. raspagem, alisamento e polimenio

ATRIBUICOE - Realizar procedimentos reversiveis em alividades restauradoras, sob
SD0O supervisio do cirurgido-dentista
CARGOD - Auxiliar o cirurgio-dentista (trabalho a quatro maos).
Registrar na Ficha D - Salde Bucal, do Sistema de Informacao da
Atengao Basica

-  Acompanhar e apolar o desenvolvimento dos trabalhos da equipe de
sadde da familia no tocante & salde bucal,

CARGO MEDICINA SAUDE DA FAMILIA

| -Realizar consulta para confirmagio diagndstica, avaliagdo dos fatores
da riecn, ideptificacis de poeefyeic leches em  Adrpdoe-aln e

comorbidades, visando a estratificacdo do portador de hipertensao,
-Solicitar exames complementares, quando necessario;

ATRIBUICOES - Prescrever tratamento ndo-medicamentoso,
DO -Tomar a decis@o terapéutica, definindo o inicio do tratamenio
CARGOD | medicamentoso,

- Programar, juntio a equipe, estratégias para a educacao do paciente;

- Encaminhar as unidades de referéncias secundaria e terciaria as
pessoas que apresentam hipertensdo arterial grave e refratana ao
tratamento, com lesdes importantes em orgdos-alvo, com suspeita de
causas secundarias e agueles que se enconftram em estado de urgéncia
B einergenca niperiensiva,

- Perseguir, obstnadamenta, os objetivos e metas do tratamento
(niveis presséricos, glicemia pés-prandial, hemoglobina glicada,
controle dos lipldeos e do peso).

AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE DA FAMILIA

£
:
3
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-E=clarecer a comunidade sobre os fatores de risco para as doengas
cardiovasculares, orientando-a sobre as medidas de prevencao,

ATRIBUICOES - Rastrear a hipertensic arterial em individuos com mais de
oo 20 anos pelo menos, uUMa VeZ a0 ano, Mmesma nagueles sem
CARGO queixa.

-Encaminhar & consutta de enfermagem os individuos rastro
suspeitos de serem portadores de hipertensao.

- Vesificar o comparecimento dos pacientes hipertensos as
consultas agendadas na unidade de salde.

Verficar a presenca de sintomas de deoenga cardiovascular,
cerebrovascular ou outras complicagles de hipertensdo arterial, e
encaminhar para consulta exira.

- Perguntar, sempre, ao paciente hipertenso se o mesmo esta
tomando, com regularidade, os medicamentos & se esta cumprindo
& &3 oncntacdes deo digts, slividades fisices, conticie 4 pess,
cessacdo do hibito de fumar e da ingestdo de bebidas alcodlicas.
-Repgistrar, em sua ficha de acompanhamento, o diagndstico de
hipertensdo e risco cardiovascular global estimado de cada membro
da familia, =
CARGO ENFERMAGEM SALIDE DA FAMILIA

[ -Capacitar os técnicos de enfermagem e os agentes comunitarios e
supervisionar, de forma parmanente, suas atividades,
-Realizar consulta de enfermagem, abordando fatores de risco,
! tratamantn nio-medicamentose, adesdo e possivels intercorénriae
ao ftratamento, encaminhande o individuo ao médico, gquando
necassario;
-Desenvolver atividades educativas de promogic de saude com
ATRIBUICOES todas as pessoas da comunidade, desenvolver atividades educativas
Do individuais ou em grupo com os pacientes hipertensos,
CARGO - Estabelecer, junto 3 equipe, estratégias que possam favorecer &
adesio (grupos de hipertensos e diabéticos);
-Solicitar, durante a consulta de enfermagem, os exames minimos
sstabelecidos nos consensos e definidos como  possiveis e
necessarios pelo médico da equipe;
-Repeir 2 medicagdo de individuos conbroiados e senm inler cormencias,
-Encaminhar para consultas mensals, com o médico da equipe, 0s
individuos ndo-aderentes, de dificil controle e portadores de lesdes
em orgdos-alvo {cérebro, coracdo, rins, olhos. vasos, pé diabetico,
. etc.) ou com comorbidades
CARCZD TECMICO DE ENFERMAGEM SALIDE DA FAMILIA,
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- Verfficar os nivels da pressfo artarial, peso, altura e circunferéncla
abdominal, em individuos da demands espontinea da unidade de
salde.

-Orlertar a comunidade sobre a imporidncia das mudancas nos
habitos de vida, ligadas a alimentagdo e & prélica de atividade fisica
ATRIBUICOES | rotineira,

DO -Orientar as pessoas da comunidade sobre os falores de nrisco
CARGO cardiovascular, em especial agueles ligados & hipertensdo arterial e
diabete

-Agendar consultas e reconsultas medicas @ de enfarmagem para 0s
casos indicados.
-Proceder as anolacfes devidas em ficha clinica.

-Cuidar dos eguipamentos (tensidmetros e glicosimetros) e solicitar
sua manulencio, quando necessana,
= -Encaminhar as solciiagics de exames complemeniarcs para servigos
de referéncia.

- Controlar o estoque de medicamentos e solicitar reposi¢do, seguindo
as orientaces do enfermeiro da unidade, no caso de impossibilidade do
farmacéutico.
| - Fomecer medicamentos para o paciente em tratamento, guando da
| impossibilidade do farmacéutico.

CARGD AUX.SERVIGOS GERAIS SAUDE DA FAMILIA

-Limpar e arrumar as dependéncias e instalagbes do estabelecimento de

saide, a fim de manté-lo em condigbes de asseio requeridas;

Recother o o da unidads em que serve, acondicicnando detritss e

depositando-os de acordo com as determinagdes definidas; -Percorrer

ATRIBUICOES as dependéncias do estabelecimento de saude, abrindo e fechando
Lo janelas, portas e portdes, bem como ligando e desligando pontos de

CARGD iluminagao, magquinas.

Verificar a existéncia de material de limpeza e alimentacéo e outros

itens relacionados com seu trabalho,

-Manter arrumado o material sob sua guarda; comunicar a0 Supenor

imediato qualquer irregularidade verificada, bem come a necessidade de

conserios e reparos nas dependéncias, moveis e utensilios.

. CARGOD RECEPCIONISTA SAUDE DA FAMILIA
Realizar as tarefas e rotinas administrativas da unidade
ATRIBUICOES -Conferéncia de documentos, distribuigdo interna de processos,
DO - Arrumacso e acondicionamento de materiais, servigo de circulacao de
CARGD documentos & recencdn e procedimentos de bhaiva complexidada:
executar servicos de digitacio.
112
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Total da Equipe 40 Horas
gemanais
Enfermeiro:

Aux. Téc. Enf:
Médico: Dentista
Auxiliar de
Dentista

Agente de
Saude:
Auxiliar/recepca 1
o
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26. Regimento Interno
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 1.° Esta regimento alendes a3 normas instituidas pala alla a:ﬂminiat:a-:&c- ga OB,
autoridade que otimiza os servigos de salide e promove o aperfeicoamento da gestao
da Unidade

Art. 2.° As boas praticas de funcionamento do servico de salde sdo componentes da
garantia da qualidade que asseguram que os servigos s30 ofertados com padries de

gualidads adegquados.
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Art. 3.° Para efeitos deste regimento a Qualidade é entendida "coma um processo
dinémico, Ininterrupto e de exaustiva atividade permanente de identificacdo de falhas
nas rofinas e procedimentos, que devem ser periodicamente revisados, atuslizados &
difundidos. com participacdo da alta administracdo da OS5 junto aos seus
Coordenadores e funcionarios mais basicos”

Art. 4.° O Nucleo da Qualidade tem como pontos basicos: foco no cliente, trabalho em
equipe permeando toda a organizacdo, decisbes baseadas em falos e dados e 3
busca constante da solucio de problemas e da diminuicio de erros.
Art 6.9 Considerar-se-& Ceatdc por Processos o conjunic do operagdes SUCSssvas
ou paralelas que proporcionam um resultade  definido. Paragrafo
Unico. O monitoramento dos processos & fundamental para garantir resultados
positivos @ seguranca, com atividades como  padronizagdo de documentos,
mapeamento de processos, gerenciamento de indicadores e andlise de dados,
- determinacdo de conceitos e metodologlas para gerenciamento de rscos.
acompanhamento e implantagdo de melhorias, capacitagdc de geslores e
colacoradores

Art. &.° Nas unidades sdo estabelecidas sistematicas para tratamento e prevencho de
falhas, com aplicagdo de ferramentas para gerenciamento de nscos associados aos
cuidados prestados.

Paragrafo Unico. Além disso, fluxos e métodos sdc padronizados para ExXecucao das
atividades clinicas e administrativas, evidenciades em documentos oficiais com o
objetivo & fortalecer a intarface entre profissionais de disciplinas diversas, com foco
na integrac3o assistencial 8 monitoramento continuo dos resultados.

Art 7.0 A gorodimolc & um métods do ovalisgdc dos rocurses Inslitucionais,
voluntano, periodico e reservado, que busca garantr a qualidade da assisténcia por
meio de padroes previamente definidos.

Paragrafo (nico. Terd cardter educacional e ndo fiscal para determinar se a
instituicic atende aos requisitos elaborados para melhorar a seguranca e a qualidade
gdo scrvigo.

Art. 8° O Nicleo da Qualidade estd alicercade nos pllares fundamentals da
Qualidade, segundo Donabedian (1890):

| - Eficacia: & a habilidade da ciéncia médica em oferecer melhorias na sadde e no
bem-estar dos individuos,

ll- Efetividade: & a relacdo entre o beneficio real oferecido pela assisténcia g o
resultado potencial, representado por estudos epidemiolbgicos e clinicos;

ll- eficiéncia; & a relacdo entre o beneficio oferecido pela assisiéncia médica e seu
custo econdmico,

M. Qfimizacia: & A& sstahalaciments do ponto da equilibrio relative, em qua o
beneficio & elevado ao maximo em relagdo ao seu custo econdmico, E a teniativa de
avilar beneficios marginais a custos inaceltaveis,

V- Aceitabilidade: & a adaptacio dos cuidados médicos e da assisténcia a salde as

expectativas, desejos e valores dos pacientes e suas familias. Este atributo e
somposte por & conceitos: gcessibilidads relacSo médico-pacients, amenidades,

preferéncias do paciente quanto aos efeitos da assisténcia e preferéncias do pacienia
gquanto aos custos da assisiéncia;
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VI- Legitimidade: & a possibilidade de adaptar satisfatoriamente um servico |
comunidade ou & sociedade como um tedo, Implica conformidade individual,
salisfacdo e bem-estar da coletividade;

L L = T . ol b e - e e 5]
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beneficios para todos os membros da comunidade.

s« Do Nicleo da Qualidade

Art. 6.2 O NO tem o compromisso de introduzir a Gestio da Qualidade como uma
farramenta permanente de aprimoramento institucional, reorganizando suss praticas
e diminuindo riscos para pacientes, profissionais & colaboradores, menitorando
periodicamente os indicadores para subsidiar os responedveis da Unidade Mista nas
tomadas de decisao a fim de consolidar 05 processos.

Art 10. O NQ tem por objetivo assegurar gue a Gestio da Qualidade da Unidade seja
estabelecido, implantada & mantido, de acordo com requisitos da qualidade
estabelecidos no processo de Acreditagio da ONA.

Art 11. O NQ, durante as agoes de implantacac, implementagao < a manutengao,
obedecerd a5 normas vigentes para cada processo trabalhado.

»« DA NATUREZA E FINALIDADE

Ar.12. O NQ & uma Instdncia coleglada, de natureza consultiva e deliberativa, &
diretamente ligado a Superintendéncia da unidade.

A, 13. O NQ & um conjunto de programas gerenciais gue sistematiza o
planejamenio, a formuiagie e a operacionalizagdo 00s Processos assisienciais e de
apoio, necessarios para garantir a exceléncia nos servigos prestados.

Art. 14. O NC tem por finalidade assessorar @ promogdc de agdes institucicnais de
melhoria continus na gestio dos processos, elevando o padrio dos Servicos
prestados por meio de Indicadores da qualidade, avaliagao da satisfacdo dos
uepdrins, definicln de metodologize o ferramentae da qualidade e controle dos
instrumentos administrativos que compdem a estrutura organizacional.

s DA COMPOSIGAO

Art15. O NQ. composto por colaboradores da Unidade e nomeado pelo
Superintendente em Portaria, & formado:

I- Coordenador,
Il - Dois representantes da alta administracao, Il - grupe técnicolexecutar.
a) trés representantes do Setor de Vigildncia em Saude e Seguranga do Paciente,
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b) dois representantes da Administragdo das Unidades para planejan
estraiégico;
c) um representante da Divisdo de Enfermagem; V - secretarnic,

Art. 18, Fica facultada ao coordenador do Nucleo propor a participagao de novos
profissionais para atuarem como apoio técnico e operacional na implementacao dos
processos,

« DOS DEVERES E RESPONSABILIDADES

Art. 17. Séo deveres e responsabilidades dos membros do NQ:

| - Participar das reunibes, discussbes e deliberagbes sobre guaisquer assuntos
constantes da pauta;

Il- Propor assuntos para a pauta das reunides; Il - sohcitar reunido extraordingria do
NG,

V- Colaborar com estudos e propostas ao NQ, que contribuam para a implantac&o de
medidas que venham a assegurar a estruturagio organizacional mais adequada 38
execucio dos processos e das atividades do NG,

V- Colaborar com estudos e debates visando ao aperfeigcopamento permanente dos
processos e das atividades da NQ,

VI- Coordenar & implantagdo, na sua area de atuagdo, das medidas e processos
aprovados pelo NQ,

Vil- colaborar com as oulras dreas de aluaglo do NO na impianiacéo das medias e
processos aprovados,

Vill- Participar da apreciagdo e deliberagéo sobre proposias apresentadas por
membros do NQ, a serem levadas as reunies do Nucleo:

IX- Pedir vistas de assuntos em discusséo.

Art. 18. Eventuais conflitos de interesse, efetivos ou polenciais, que possam surgir em
funcio do exercicio das atividades dos membros do Nicleo deverdo ser informados
aos demais inlegrantes ao abrir o item de pauta.

Art 19 Ae matérins exsminadas nas reunides do Niclan 1&m cargter sigilosn, a0
menos até sua deliberacie final quando serd decidida sua forma oOe
encaminhamento,

Pardgrafo Unico. Os membros do Nicleo ndo poderdo manifestar-se publicamente
sobre qualsquer assuntos tratados neste férum, cabendo ao Coordenador do Nucleo
a ancaminhaments de aceunthe 3 sersm publicadoe para apreciacdo da
Superintendéncia.

Art. 20, As atribuicbes dos representantes do NQ sdo as seguintes alividades: 1 -
Representantes da alta administracao:

1. Assegurar que OS processos e requisitos necessarios a implaniagso e
impiemeniagio do Sisierma de Gesidu da Quaiivade sejam esabeiecidus,
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2. Assegurar a promocdo da conscientizagdo sobre 0§ requisitos do cliente
toda a organizacan,

3, Servir como contato para organizagbes externas no gque se refere NO I -
Coordenado:

4. Convocar e coordenar as reunibes ordindrias e extraordinarias do NQ,

5. Consolidar a pauta definitiva das reunides do NQ;

6. Colocar em discussio qualquer matéria urgente ou de alta relevancia, ainda
que nao constante da pauta de convocacao,

7. Representar o NQ junto @ Gesto Supericr e entidades da socedade;
8. Delegar atribuigdes aos demais membros do NQ.

8. Constituir grupo(s) de trabalho(s), se e guando necessario, indicando para
cada grupo um relator;

10, Expedir iodus os alos necessdrios a efeiivagio das deiiberagbes do NG,
11.Convidar, a seu critério ou por indicagdo dos membros do NQ, autoridades ou

técnicos de notdria competéncia profissional, para participar das reunies, sem
dirgito & participagdo nas deliberagbes do NQ;

12. Conceder visto de matérias aos membros do NQ, quando solicitado;
13. Supervisionar as atividades exercidas pelo Secretario do NQ;

14.Convocar e coordenar as reunides de andlise critica do sistema e na
periodicidade pravista no Manual ¢a Qualidade;

15. Fazer cumprir este Regimento. Il - grupo tecnico/executor:

16.Consolidar a pauta preliminar das reunides do NQ, e submeler ao
coardenador,

17.Estudare propor so NQ, medidas para assegurar & estruturacio dos
processos organizacionais, adeguando-os a0 cumprimenio oa missdo
institucional;

18.Mapear & monitorar a implantagio das madidas e da estuturagdo dos
processos organizacionais estabelecidos e aprovados pela NQ;

19. Realizar estudos e debates visando o aperfeicoamenio permanente dos
processos @ da estrutura organizacional visando o cumprimento da missao

20. Apreclar e deliberar sobre propostas apresentadas por membros do NQ, a
serem levadas as reunides do Nucleo;

21.Representar o NQ junio aos sefores

22. Apoiar, acompanhar e controlar todas as agbes voltadas para @ implantagio
g manutencao do sistema da gualidade;

23, Assegurar a realizagio das reunides de andlise critica do sistema e na
periodicidade prevista

24 Acompanhar ©os indicadores de desempenho do Sistema da Gesldo da
Qualidade para g lomada de decie®n que garanta a eficacia do sistema,

25. Promover @ Integragie do NQ com os demais setores, sendo interoculor que
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viabillze 3 consolidacio dos ajustes necessarios & implantacao das medidas
que assegurem a estruturacBo dos processcs arganizacionals, adequando-os
ao cumprimento da missdo institucional;

22 Prastar servigs de consultoris Intemna em desanvowimenio srganizacional @

qualidade so NQ;

27, Acompanhar os Planos Anuais de Auditoria Interna visando assegurar a sua
realizagao,

28, Prestar assistdncia ao processo de desenvolvimento e manutencio do NQ,
buscando infonmagbes e ieedback que pussitiilem availsgao dos programas e
procedimentos implantados.

29. Programar & executar o treinamento de todos os funciondrios nas atividades
relacionadas as atividades de suas funcbes, visando a multiplicagio dos
conhacimentos e facilitar a implementacao dos programas;

30, Organizar evenios iniernps e exiemos reiaiivos ao Sisiema oe GeslEV da
Qualidade, visando promover o treinamento dos colaberadores;

31.Elaborar os fluxogramas de documentagdo do NQ, visando a corela
comunicagdo e registro das informagdes;

32 Desenvolver material de apoio, tais como apostilas, cartilhas, cartazes, visando
olimizar os reinamenios e a divuigagao oo programa,

33. Ministrar treinamentos intermos relacionados com a gualidade. IV - Secretario:

34. Controlar as ocorréncias relacionadas com a qualidade, digitando dados, para
elaboracdo de relatérios com estatisticas de produgao;

35 Darticinar da slaboracso e redacho dos procedimentos relacionades com 2
gualidade;

36. Manter controles dos registros da qualidade;

37. Controlar os certificados de qualidade de matérias-primas recebidas

a8, Verificar os prazos dos certificados de afericio de instrumentos por entidade
credenciada;

30. Distribuir & controlar as copias de manuais da qualidade;

40.Preparar 2 proposta de pauta das reunides do NQ, fazendo constar as

sugestdes encaminhadas previamente pelos membros do Comite, e consolida-
la com o Coordanador

41, Expedir convocagdc para as reunides do NQ, anexando a pauta @& a
documentagdo necessaria para as defiberagoes,

42 Providenciar a organizacio do local das reunides, a infraestrutura necessaria e
a comunicacio aos membros do NO;

43.Elaborar as atas ou notas de reunides e encaminha-las aos membros do NQ,
num prazo maximo de 7 dias,

44.Organizar a comunicagdo, o arquivo @ a documentagao da qualidade, de forma
a garantir 0 acesso rapido e seguro as informagbes.

+ Arspseorde nianalaments ¢ qualidade:
a) Substituir o Coordenador nas suas auséncias ou afastamentos temporanos;
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b) Assessorar o Coordenador e o grupo da Qualidade em todos os assunios de_sua
competéncia;
c) Assessorar os gerentes e facilitadores na implantag8o das atividades do NQ,
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« DAS COMPETENCIAS DO NUCLED DE QUALIDADE

Arl. 21. Estudar e propor 4 representantes da alta administragio e da comunidade,
medidas para assegurar 8 estruturagio dos processos organizacionals, adequando-
p0sao cumpnmentoda — missao institucional.

Art. 22, Assequrar a implantagdo e manutencido dos processos organizacionais
astabelecidos & aprovados, inclusive através da viabilizagdo, junto & alla
administracao.

Art. 23 Incentivar estudos e debates com as liderancas, visando o aperfeicoamento
permanente da estrutura e dos processos organizacionais, definidos para estes

gervipos,
Art.24. Assegurar a implantagio das medidas aprovadas.
Art. 25 Garantir que o Nicleo de Qualidade (NQ) orientara os processos de trabalho

i ] e B e e el
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| - Desenvciver 0 mapeamento dos processos essenciais,
Il- Estabelecer a cultura da elaboragio documental e sua aplicagéo;

Ill- manter programas para o gerenciamento de riscos e eventos adversos, com vistas
a contemplar as Metas Internacionais de Seguranca do Faciente,

IV- Capacitar os profissionais para a pratica com qualidade e seguranca;
V- Sedimentar a cultura & a pratica de qualidade e segurancga na in stituigio.

V|- Garantir o gerenclamento de riscos na insfituigio, através das diretrizes das

Geréncias de Risco, CCIRAS e NSP;

wii- garaniir @ implemeniagao das meias inigmacionais de seguranca,

Viil- obter efetividade nas aches voltadas para a melhoria da qualidade e seguranca

do paciente;

IX- Mapear, revisar e monitorar ©0s  processos  eslabelecidos
buscando  a melhoria institucional continua;

¥- Monitorar os indicadores de qualidade dos servigos, na afericdo da melhoria dos

procEssos,

Xl- garantir que o monitoramento e a intervengac em todos dos processos
estabelecidos, sejam realizados pelas liderancas, buscandoe as melhorias exigidas,

X1l - garantir a manutengio das melhorise alcancadas com geue reepactives registros
e divulgacdo a toda comunidade,

XIll - promover a comunicagao dos processos de melhoria da gualidade em loda a
instituigaon.

« DAS REUNIOES
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Art. 26, As reunifes do NQ serio realizadas quinzenalmenie com o grupo técni
axecutor e assessor e mensalmente com cs membros da alta administragdo
cardler ordindrio, em dia, local e hordrio pré-estabelecido, de acordo com a
conveniéncia de seus membros. na sala do NQ. devendo eslas, serem comunicadas
com no minimo 48 horas de antecedéncia.

Art. 27. As raunibes extraordingrias poderdo ser convocadas pelo Coordenador ou 8
pedido de qualguer membro da Comissao.

Art, 28. Na mnuma::.ﬁn para reunio deverd constar a pauta, podendo esta ser

,."::‘-.‘:—FII:‘-.‘,'.L: p:r q-,.h:l-pql,.lcl | uﬂ-.: u:L.-r"'lth.u..l l-dll'-l 5!-."“:%!:!-:

Art. 29. O NQ mensalmente apresentara nas suas reunibes, trabalhos propostos em
andamento e concluidos, com entrega de relatorios podendo para Isto contar com a
participacio de convidados de sua escolha.
Art. 30, As reunides serdo realizadas com gualguer nimero de participantes, a critério
do Coordenador, ficando as resolugbes na dependéncia da presenca da melade,
mais um, dos membros presentas a reuniao.

Art. 31. De cada reunio serd lavrada Ata, incluindo assuntos discutidos, decisbes
tomadas e lista de presenca.

Art. 32, Os membros da comissdo que faltarem a 3 (trés) reunides consecutivas,
injusiificadamenie, serdo auiomalicamenie consideradas desigados e o pedioo de
gua substituiclo encaminhado ao Superintandente.

= DAS DELIBERACOES E RECOMENDACOES

Art. 33 As deliberaches do NO serio preferenciaimente estabelecidas por consenso
entre os seus membros.

| - As votagdes, quando necessarias, serdo aberas e acompanhadas de defesa
verbal registradas em ata;

Il- As decisbes serdo tomadas em votagdo por maioria simples dos presenies,

lll- em caso de empate na votacdo, a decisao final cabera ao Coerdenador do NQ.
DO SUPORTE AO FUNCIONAMENTO

Art. 34. O apoic administrativo ao NQ serd realizado pelo trabalhador administrativo
terceirizado a ser contratado.

Art. 35, 530 consideradas atividadas adminisirativas:
| - Prestar subsidios e informagdes relacionadas as atividades do NSF;

Il- Elaborar e arquivar atas, processos, relatorios, documentos, correspondencias & a
agenda do NSP;

iii- reaiizar o agendamenio, a preparacio e @ expedigdo das convocagies para as
reunides e o provimento do apoio logistico para as mesmas.

+ DOS GRUPOS DE TRABALHO

Art. 35. O NQ podera criar grupos de trabalho pars tratamento de assunios
especificos.
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Pardgrafo Onico. Os grupee de trabalho serdc compostos por pess0as de
reconhecido saber e competéncia profissional no tema, todos indicados pelo
coordenador do NQ e nomeados pela Superintendéncia.

At 37, Dads grups de drabalhc serd coordenade por um ropresentants do NQ. DAS
DISPOSICOES FINAIS

Art, 38. Este regulamento podera ser modificado no todo ou em parie, por proposta
dos membros do nicleo, mediante aprovacdo em reuniao convocada para esla
finalidade.

Arl. 35, Os casos omissos serdu resolvidos peio nucies em reunido para isio
convocada com a presenca do Diretor Geral.

Art, 40. O presente Regulamento entra em vigor na data de sua aprovacao e
publicagso.

27. PROPOSIGAD DE PROJETOS ASSISTENCIAIS E  SOCIAIS
RELACIONAMENTO COM A ATENGAQ PRIMARIA, COMUNIDADES,
CAMPANHAS EDUCATIVAS PARA O USUARIO, ETC)

A partir do perfil epidemioldgico da UNIDADES DE SAUDE BASICA DE IGARAPAVA,
avaliando s necessidades mais prementes do dia a dia da unidade, serd possivel
implantar programas e campanhas gue sejam complementares a gestdo.

Estas acdes devemn ser estabelecidas a partir do contato com gestores publicos, com
a propria populagdo & a partir da sensibildade do Coordenador, para que essa
complementariedade seja impactante, necessdria e principalmente traga resultados
LI LUy,

A proposta da OS & implantar pelo menos cinco agbes permanentes, ligadas ao perfil
epidemioclogico da cidada.

Sem contar as acbes obrigatorias do Calendério do Ministéric da Sadde.

Portanto, mais importante que definir as agfes a priori, & identficar carencias e

conhacer nrofundamente a reafidade local 2 as lacunas de eaide evistentes

28. ACOES VOLTADAS A QUALIDADE
Definicio de metas quantitativas, qualitativas, operacionais, indicativas de melhorias
da eficiéncia & qualidade do servico, no focante aos aspectos econdmico, operacional

g administrative, bam comao respeciives prazos £ cronograma de EXECULSD 8
definicio de indicadores para avaliacio do desempenho e de gualidade na prestacao
dos servigos,

- Qualidade Objetiva; aguela que esta orientada a obler e garantir a melhor assisténcia
possivel, dado o nivel de recursos e tecnologia existentes. O ente interessado
esiabelecera em sua oferta, entre outras:

29. NUCLEO DE ACOMPANHAMENTO TECNICO

« NUCLEO
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Devers ser observado, as atividades de assisténcia aos pacientes @ 08 processos de
trabalho intemao na Unidades ESF, como instruments de gestio oferecendo subsidios
a Diretoria de Gestéo a Sadde.

O Nudeo sera composto pelo Coordenador oeral e pela Coordenadora de Projelos,
com a responsabilidade de analisar e produzir dados & protocolos dentro de suas
especificidades & suas atribuicbes devem ser definidas e validadas em forma de
Regimentos Internos, para assim gerenciar e garantir o funcionamento das unidades
EFS em conformidade com as resolugbes do CREMESP, CFM, ANVISA e Ministéno
da Salude e Normativas & Portanas vigentes,

30. POP's;
Implantacéo de Protocolos a fim de prevencdo de acidenies e doengas pcasionadas
no trabafo visando a sadde dos trabalhadores do ESF bem coma;
Mortalidade Materna, tem como objetivo principal a elucidagao das circunstancias da
aeorrdncia dee Ahitne infantis & fatais idantificar & pronor malhorias na qualidade da
aseisténcia & salide para a reducdo da mortalidade perinatal & infantl.
Seguranca ao Paciente: tem a finalidade de identificar, monitorar, analisar e prevenir
os riscos potenciais que o5 pacientes estdo sujeitos ao longo do processo de
assisténcia.

» INDICADORES PARA AVALIAGAD DO SERVIGO NA UNIDADES DE SAUDE
DE IGARAPAVA

A anadlise dos Indicadores Quantitativos relacionados no Quadro, abaixo gue, permitira
calcular o valor da Transferéncia de Recursos Mensal. considerandc as metss
guantitativas contratadas.

Critérios para definicdo do valor da Transferéncia de Recursos Mensal relacionados
aos Indicadores Quantilativos

ATIVIDADE VOLUME Eﬁﬂﬁﬁf"m

REALIZADO
1009% do 100% X

Media dos dltimos & wolume Transferéncia

(seis) meses de  contratado Recursos Mensal

Producio Assistencial a0% do 80% X

VUL 1E Tidnisiere i

caontratado Recursos Mensal
lgual a BD% ou 80% X
supenor a 70% dao Transtarbicis
volume contratado Racuraos Mensal

Afividade = Producdo Assistencial nas UNIDADES DE SAUDE DE IGARAPAVA.
Transferéncia de Recursos Mensal = 1/12 do Valor do Orgamenta do Custeio

Os desvios para menor da produglio efetivamente realizada serdo analisados em
relacao as metas guantitativas contratadas (Quadro 1) e gerardo uma varagao no
valor da Trapetarbneia de Racursns Mensgal conforme Ouadeo 2 tando em conta série

historica dos ultimos € (seis) meses. 3
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Todavia no caso do volume médio realizado nos Ultimos 3 (trés) meses vier
ultrapassar em mais de 15% (guinze por cento} da meta de produgdo ,
entao, devera ser providenciada a elaborag@o de um nove quadro de referéncia para
as metas. substituindo-se o Quadro 1 gue serve de base para a confralacdo e em
consequéncia, também se procedera o calculo para reequilibrio financeiro contratual
em favor da OSS.

De igual forma, no caso do volume médio realizado nos ltimos 3 (trés) meses ficar
inferior em mais de 15% (quinze por cento) da meta de producio contratada, entao,
deverad ser providenciada a elaboragio de um nove quadro de referéncia para as
meias, substtuindo-se o Wuadro 1 que serve de base para 8 contralagac &, em
consequéncia, também se procedera o calculo para reequilibrio financeiro contratual,
am favor da secretaria municipal de saude de lgarapava.

» INDICADORES DE DESEMPENHO

A avaliagio da 0SS, quante ao alcance de metas gualitativas, sera feita com base
nos seguintes Indicadores de Desempenho, a partir do efetivo inicio do novo modelo
de gerenciamento a operagao da UNIDADES DE SAUDE DE IGARAPAVA, conforme
discriminado abaixo.

QUADRO: Indicadores de Desempeanho.

INDICADOR MET  MEMORIA DE PONTOS/
AS CALCULO MES
(Numero de
E::rlsmunagﬂ nrofieeionaic  médicos
0% cadastrados no CNES/ 20
n:adastradmm Numero de
CNES profissionais médicos
cadastrados) X 100

(*) -Observac3o: Ressalvadas as ocorréncias excepcionals, devidamente justificavers,
fruto de eventos imprevisiveis, tipo acidentes com vitimas, epidemias, desabamenios
com vitimas, incéndios com vitimas e outros de semelhante natureza e gravidade.

Os Indicadores de Desempenho serdo avaliados mensalmente e de forma dicotdmica
(cumpriu @ meta / ndo cumpriu @ meta) e pontuados conforme o Quadro 3.

A avaliagio guailsiiva mensal da 055 UNIAD SAUDE AFGIO serd reaiizada peis
soma dos pontos oblidos no més.

A cada més, a8 0SS UNIAD SAUDE APDIO terd seu desempenho qualitativo avaliado
e, caso o somatdrio de pontos seja inferior a 70%, receberd Notificacdo da Secretaria
Municipal da Salde para a apresentacio de justificativas e repactuagao do Contrato
de Gestio

O Conceito Semesiral de Desempenho da 0SS UNIAO SAUDE APOIO sera obtido
pela média aritmética dos pontos alcangados no periodo de seis meses, podendo
situar-se em 2 faixas, conforme o Quadro 4, a seguir:

QUADRD 4: Concelto Semestral de Desempenho da Contratada — Medida da

Pontuagio Alcancada.
MEDIA DE PONTOS SEMESTRAL CONCEITO SEMESTRAL
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A critério da Secretaria Municipal da Salde, os indicadores e as metas estabelecidas
para cada indicador poderio ser revistos a cada seis meses, ou sempre que exigir o
interesse publico, de forma a melhor refletir o desempenho desejado para a 0SS5
UNIAO SAUDE APQIOQ.

A critério da Secretaria Municipal da Saude, outros indicadores poderao ser
subsiiiuidos ou inlroduzidos, ou ainda repaciuados, nu Gonaio de Gesiao, conforme
reavaliagdo das metas e da realidade refratada pelo contrato

Indicadores selecionados, sistematicas de aplicacdo de agbes corretivas,

« MONITORAMENTO DE INDICADORES DE DESEMPENHO DE QUALIDADE,
NE BRODUTIVINDANE E ECOMOMICO-FINMAMCEIROS

Apresentamos a sequir o detalhamento das caracteristicas e estrategias, assim como
das acbes voltadas & apuracdo e monitoramento de indicadores associados a forma
de acompanhaments do desempenho quantitativo, qualitative e econdmico-
financeiros especificando os indicadares selecionados, as sisteméticas de aplicacao
de agbes cometivas e outros aspectos considerados relevantas,

A forma mais diddtica de se demonstrar o Sistema de Monitoramento de Indicadores
& poslulando e descrevendo o Sistema de Informacgdes Gerenciais — SIG que iramos
implamar, pols nele, ocorrera a sistematizaclo de forma padronizada, desde o
atendimento, até a execucdo, Consequentemente, atraves da emissao dos relatorios
garanrcizie o sstatisticos qua o SIG pode emitir de forma customizada @ nersonalizads,
o monitoramento de indicadores ocarrera em tempo real, dessa forma descrevendo
as caracteristicas do Sistema de Informagbes Gerenciais — SIG, poderemos
demonstrar como serd a forma de acompanhamento do desempenho gquantitativo,
qualitative e econémico-financeiros especificando os indicadores selecionados e
agbes corretivas.

Vale lembrar que a quantidade de atividades previstas por servico de saude axistente,
diante da capacidade instalada e dos objetivos abordados neste Plano de Trabalho,
comespondera com as exigidas no documento recebido na ocasiao da nossa Visita
Técnica, ou seia, a equipe médica, a equipe de enfermagam, a equipe de apolo e 0s
servicos terceirizados, serdo mais que suficientes para executar as quantidades
descritas, ievando-se em conis lanio @ capacidade &cnica inslaieda da unidace oe
pronto atendimento, como a capacidade instalada de nossa central administrativa,
assim como o2 objetivos 3 seram atingidos em termos de produtividade, qualidade e
resultados esperados, Assim o monitoramente de indicadores deve ser confrontado
frente a esse conjunio de acdes & delimitadas, sende que havendo o aumento de
demanda ohrgatoriamenta devera ocomer o aumento do aporte financeiro, pars que

esse equilibrio nao seja comprometido.

« Atencao ao Usudrio
A meta para o primeiro trimestre & apresentar o projeto de estruturacdo do Servigo de
Atencdo ao Usudrio @ a meta para os demais trimesires & a resolucao de 80% das
queivas recebidas, 2 o envio consolidade da peequies de satisfacdo do ugSHn,
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Entende-se por gueixa o conjunto de reclamagBes recebidas por qualguer meio,
necessariamente com identificacdc do autor, e gue deve ser registrada
adequadamente, Entende-se por resolugio o conjunic de agdes geradas por uma

queiva no sentide de soluciond.la e que posgs gar ancaminhada 20 seu autor come
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resposta ou esclarecimento ao problema apresentado.

A pesquisa de satisfacio do usudrio sobre o atendimento na unidade de pronto
atendimento, destina-se & avaliacio da percepgio de qualidade de servigo pelos
usuérios elou acompanhantes. Em cada trimestre sera avaliada a pesquisa de
satisfacdo do usudrio, por meio dos questionarios especificos, que deverao ser
aplicados mensalmente em pacientes atendidos e acompanhantes abrangende 10%
do total de pacientes atendidos em consulta na unidade de pronto atendimento, & 10%
do total de pacientes atendidos para a realizagdo de SADT Externo.

A pesquisa serd feita verbalmente, registrada em papel, sendo cbrigatoriamente
andnima, apenas com identificacio numérica. Os modelos dos questionarios deverao
ser avaiiados e aprovados pelo Orgao Fiscaiizador/Secielana de Salde.

Controle de Origem do Paciente

Avalia a existéncia de uma sistematizacdo do processo de identificagio de origem de
pacientes referenclados a unidade de pronto atendimento primeira consulta médica e
destina-se a um melhor conhecimento de demanda dos diversos servicos de saude,
fliuwn de nacientes @ eua ormanizacdn nas diferentes regldes.

Dave contemplar os pacientes encaminhados a unidade, informando a procedencia,
no més de competéncia, Gerenciamento dos SADT Externo

Acompanha o desperdicio dos primeiros exames disponibllizades para a rede
referenciada,

Calculo: diferenca percentual entre o total de primeiros exames disponibilizado para a
rede & o total de primeiros exames agendados na unidade de pronto atendimento.
Este indicador & aferido mensalmente com base nos dados apontados no sistema de
informacdo da unidade de pronto atendimento. Permite estratificacao por
especialidade de exame.

Taxa de Absenteismo

Acutnpanine d nau eielivayau dos exames pevialien i sy laUus paid atendinmenio
na unidade de pronto atendimento decorrente da ausencia do pacients.

Célculo; diferenca percentual entre o total de exames realizados e o total de exames
agendados na unidade de pronto atendimento. Este indicador & aferido mensalmente
com base nos dados apontados no sistema de Informagao da unidade de pronto

atandimantn Parmite actratificacin nor asnaciglidads de avama

Descricio do Monitoramento dos Indicadores de Desempenho, Qualidade,
Pradutividade & Econdmico-Financeira

O menitoramento dos indicadores da unidade de pronto atendimento sera realizado
pelo Nicleo de Qualidade e Seguranga do Paciente e analisado pelos responsaveis
de cada drea. Ao ermine da compilagio dos dados, os resultados dos indicadores
serdo apresentados para a alta diregéo da Unidade ate o 5° dia Uil de cada meés.
Desempenho de Indicadores Estratégicos

Os indicadores estdo relacicnados a qualidade da assisténcia oferscida aos usuarios
Ua uiidade geieicada ¢ medein aspeclos islaciunauos a eletividale Ua gesiau e au

desempenho da Unidade.
125
ig0saud

« (19)3366 « 8100 » CNPLOBL4B5.578/0001-74 » o
+ Rus ibrahim Mobre, 151 « Vila Carlils « Campinas < 5P- CEP: 13043-070 -



-. 1 ;5
Unido '?-é
Saude
Annin
ki’ .
A complexidade dos indicadores é crescente e gradual, considerando o i de
funcionamento da unidade. Com o passar do tempo, a cada ano, novos indicadores

sio introduzidos e o alcance de um determinado indicador no decorres de certo
nerindn toma aste indicadar um pré-requisite pars que outros indicadoras mais
complexos possam ser avaliados; desta forma, os indicadores que sdo pré-requisitos
para os demais continuam a ser monitorados e avaliados, porem [a nao tem efeito.

A seguir alguns exemplos de indicadores de qualidade e referencial proposto. O
referencial podera ser modificado para atender as metas contratuais ou mediante ©
perfil da Unidade ou ainda para ser comparado com unidades do mesmo perfil:

Taxa de satisfagdo — minimo de B0%;

Taxa de prontudrios meédicos corretamente finalizados apos atendimento dos
Usuarios — 100%;

Taxa de transferéncia de usudrios menor ou igual 1%;

Taxa de Revisdo de Prontuarios e andlise de Obito — 100%; Taxa de Revisdo de
Froniuarios, peia CCiH = 005,

Densidade de Incidéncia de infecgdo de comente sanguinea associada a CVC -
ANAPH 2012 = 0,6%,

Densidade de incidéncia de ITU assaciada a cateter vesical de demora = HIAE 2012
—1,51000 Catater/Dia;;

Tava de infecclo neral - COH - 2043 = 2 11% natureza piblicos — 3,0%; Tava de
mortalidada institucional = ANAPH 2012 - 1,31%,

Taxa de adesdo global sos protocolos de seguranga do paciente — Meta BO%
NGmero de eventos nofificados — 100%:;

Média geral de permanéncia — ANAHP 2012,

Este relaldrio permite © acompanhamento sistematizado do desempenho dos
indicadores estratégicos referidos no mapa estratégico.

Abaixo se encaniram alguns indicadores estatisticos, que devem ser adequados ao
perfil da Unidade.

Média de paciente-dia por unidade:

Total de paciente-dia por n® de dias do periodo (28, 30 ou 31 dias) Média Geral =
Tulal de pacienies / De A7

N® dias do periodo

Nota: A mesma logica deverd ser aplicada em paciente-dia por especialidade.
Atendimentos por Procedéncia: Essa informagéo sera colhida atraves do Mapa de
Atendimento, observando-se, todavia, os Municipios de procedéncia das pacientes
Atandimanta par faiva atirias Feea informacin eara colhida atrayée dn Manpa de
Atendimento, observando-se, todavia, as faixas etdrias dos pacientes gque foram
atendidos no periodo,

Consultas simples; Atendimento prestado sem consumo de materiais’ medicamentos.
E o alendimento prestado apenas no consultdrio médico.

Consultas com procedimento: Atendimentos que implicam, akem da consulia com o
médico, consumo de matenais (agulhas, gesso, ataduras, sondas) efou
medicamentos para tratamento imediato do paciente, o qual, em segulda, sera
libarado.

Procedimentos realizados: E langado no Plano Estatistico o total de procedimentos
realizados na Unidade, no periodo.

hicUia Didila, Divide-se v ulal de procediinenius realizadus na unidads nu nea peiv
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total de dias do mes.

Taxa de transferéncia de usuérios: Taxa de pacientes que foram atendidos na
Unidade e necessitaram transferéncia para outro servigo.
Mata: Férmula - Tota! de usudncs fransfesidos dividido por total de funcionarics

atendidos, multiplicado por 100.

Taxa de usudros adultos classificados gquanto ao risco, por enfermeiro: Total de
pacientes adultos atendidos na Unidade que foram classificados quanto ao risco, pelo
profissional enfermeiro.

Aiviliaree de diagnésticn a tratamanto: As infarmaches eolictadae de fais sanicos
referem-se basicamente ao nimero total de exames/sessbes realizados, bem como,
ao nimero de exames/sessbes por especialidade solicitante,

Indicadores dos Servicos Administfativos Indices em Administragdo de Pessoal:
Funciondrios em féras. deve ser lancada a quantidade de funcionarios em férias no
pariodo.

Funcionarios de Licenca/Afastamentos: deve ser langada a quantidade de
funcionérios que estiveram de licenga e atestados no periodo.

AdmissBes/demissdes: deve ser langada a quantidade de funcionarios admitidos €
demitidos (transferidos), no periodo.

Failas e dia; n” de fallas em dias no periodo.

indice de Absentelsmo: designa a relaglo entre o total de faltas em dias e o produto
dos dias totals do periodo considerado pelo total de funcionarios da organizagao:

indire ds Aheanteiemn = N° de faltas no perindo ¥ 100 Efetive médio x perindo

Horas Extras: quantidade em horas extras utilizadas no periodo. Afrasos em horas:
guantidade de atrasos em horas no periodo.

Indice de rotatividade: Representa a flutuago de pessosl dentro de uma erganizacao,
ou sela & o volume de pessoas que ingressam e que ssem de uma proanizecio

dentro de um mesmo periodo de tEE‘Ipﬂ a relacionado ao volume médio do funcionano

da organizacao.

Ests indice & calculado pelo proprio setor de Estatistica através da formula percentual
Admitidos + Demitidos

indice de rotatividade = 2 ¥ 100

Efetivo Médio®

{*) Efetivo Médio

N* de funciondrios inicio do periodo + N° de funclonarios no final de perfodo 2

Nota: Atentar ao uso do Efetivo Médio, e ndo do nimero de funcionarios ac final do
periodo, Tai medida visa considerar s Oscliagies ue pessoal peliunenies au penudo,
buscando-se uma média na quantidade de funciondrios realmente representativa.
(CATEGORIA)Scbre o Total de Funcionarics: Demonstra com exalidio a
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A AY
representatividade do corpo de Enfermagem em relacio ao total de funcio &
como mostra a fémula:
% sobre o total de funcionarios = N° de funcionarios da categoria x 100
Tatal da funciondrine do Prantn Socomm
Indicadores De Desempenno o
Dentre o5 ilens de desempenhos, temos o8 indicadores gerados pelas

Comissdes os que se encontram descritos no projeto, bem como indicadores de
satisfagdo que encontram descritos no item “Organizacéo de servico de atendimento
ao usuario e pesquisa de satisfacao”

Sisternafica De AplicagBo De Agbes Corretivas De Desempenho A Partir Do
Maonitoramento

As sistematicas de aplicagio de agbes corretivas serfo feitas por meio de

a reunides onde serdo analisadas as agdes a serem tomadas bem como as alividades

preverniivas.

De acordo com a NBR 1S5S0 8001:2008, um sistema de gestio deve dispor de
ferramentas para atender os requisitos de monitoramento do processo.

A organizacio deve aplicar métodos adequados para monitoramento &, quando
aplicével, para medigdo dos processos do SGO.

Easas maladnes davam dameanetrar a capacidade dog procegens em alcancar
os resultados planejados.

Ferramentas para A Solucio De Problemas.
Uso inadequado de equipamenta;
Processo incomplelo;

Fesso0as em iugares inadequanos;
Auséncia de padronizagao,

Conflita de informacdo;

Equipamentos obsoletos.

e

Antes de noe aprofundarmes em uma melodsiogin de comao trotar Agles
Corretivas e Preventivas, cabe apresentar e citar as ferramentas de identificacso
e andlise de problemas.

As ferramentas utilizadas serao.

Formacio de equipe;

1o s gy ey ¢
- |H|’|-H=I I-IIIII..I

Brainstorming;
Diagrama de causa e efeito;
Folha de verificacao;

Diagrama de Pareto.

e

= METODOLOGIA
Selecionar e registrar os problemas a serem comparados;
Listar os itens da esquerda para a direita no elxo horizontal, em ordem de grandeza
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decrescente da unidade de medigdio. As categorias que contém o menar nimero de
itens podem agrupadas em uma “outra” categoria.;

Fazer dois eixos verticais, um em cada extremidade do eixo horizontal. A escala do
lado esguerdo deve ser calibrada na Unidade de medicaa.

A escala do lado direito tem de possuir a mesma altura e ser calibrada de 0% a 100%;
desenhar um retdngulo acima de cada item, cuja altura representa a magnitude da
unidade de medicio do item;

Construir a linha de frequéncia cumulativa, somando a magnitude de cada ilem da
esquerda para a direta;

As sislematicas oe aplicagao de agoes comelivas serao feitas por meio de reunioes
onde serfo analisadas as aghes a serem tomadas bem como as alividades
preventivas.

Cronograma Das Acdes Corretivas

AcoEs [ 1" 2 3 4"
Sem Sem Sem Sem

Recebimento de X

relatorio de
s adnras :
Reunido para andlise dos dados X i
Definicio de Plano de Agao X
Reunido com equipe envoly X X%
para apresentagdo do Plano
Agao | |
Inicio das acdes cometivas X X X

31. Programa de Acolhimento e Classificagio de Risco.
~ HUMANIZAGAD NO ATENDIMENTO e POLITICAS DE HUMANIZACAD

= Diretrizes Gerais para a Implementagio da PNH

Demandas acolhidas através de critérios de avaliagdo de risco, garantindo o acesso referenciado
aps demais niveis de assisténcia;

Garantida a referéncia e a contra referéncia, resoluglo da urgéncia e emergéncia, provido o
acesso & estrutura hospitalar e a transferéncia segura conforme a necessidade dos usuanos;
Definicdo de protocolos clinicos, garantindo a eliminagso de intervengoes desnecessarias e
respefiandoe a individualidade do su|elio.

Implantacdo do Modelo de Acolhimento Interdisciplinar

O usudrio serd recepdonado por um colaborador (orentador de fluxa/recapcionista) No MoMEeo
da sua chegada e também apds as suas ofsntaches sobre o atendimento,

Ainda na Recepclio, ele (o paciente) efou seu acompanhante é encaminhado para 3 Consula de
Enfermagem gue, apos ser avaliade, & conduzido 8 uma das salss correspondednies 8 sul
classificagéo,
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Oficinas com os funclondrios serdo realizadas para apresentar a proposta de criagéo da equipe de
acolhimanta.

Essas oficinas ocomerdo ao longo do ano, somanda quatro ciclos, nos gusis durante uma ou duas
semanas serfio realizados encontros com loda equipe em hordrios diferentas para permitic &
participagio da maior parte dos profissionais. Nessas oficinas, o5 profissionais e gestores
poderda discutir o andamento do trabalho, os problemas e |deias para resolvé-los. Também
acontecerd reunifes s6 com & eguipe médica & 56 com & equipe de enfermagem, conduzidas
pelos seus respectivos diretoras.

Ao longo do ano e com a participagio dos profissionals, serdo aprimorados 0s processos para o
acolhimanto, pretendendo estabelecer as atividades das equipes.

Instrucio com Indicagdo das Formas de Nofficagio, Recepgdo, Orentagio Social & Apoio
Psicossocial aos Usuarios & Familiares.

Afim de garantir um atendimento eficlente & humanizado, a equipe da unidade de salde sera
capacitada para atendimento especializado em situagdes que demandem atendimento
diferenciado. Para isso, 8 UNIAD SAUDE APOIO elaborou alguns protocolos com o intuito de
padronizac3o das agles, promaovendo acessbilidede ao conhedimento destas praticas para toda
a equipe interdiscplinar da Unidade,

s Implantagio do Programa de Acolhimento e Classificagio de Risco

0 acolhimenta como postura & prética nas acdes de atenco e gesto nas unidades de saude, a

partir da andlise dos processos de trabalho, Acofhimento: posiura e pratica para um SUS

humanizado favorece a consirugio de relacdo de confianga e compromisso anfre as equipes e os

S8Mvigos.

Também avancos na alianga entre usudrios, trabalhadores e gestores da sadde em defesa do

SUS como uma politica plblica essenclsl para a populagdo brasileira.

A ideia de acolhimento & acumula uma farta esperibnoa em diversos servigos de saude

oferecidos pelo SUS,

Esta experiéncia & helerogénea coma o proprio SUS e tem acumules positivos e negatvos.

Recanhecer esta longa irajetdrta ao falar do acolhimento significa legitimar que grande pane do

que sabemos hoje se deve a ests acimulo pratico.

Tradiclonalments, & nocda de acolhimento pode se restringir a uma atitude volunléna de bondade

e favor por parte de alguns profissionais; 8 uma dimenséo espacial, que se traduz em recepgao

administrativa @ ambiente confortavel; ou também & uma acdo de tnagem [administrativa, de

enfermagem ou médica) com selecdo dagueles que serdo atendidos pelo servico naquele

momento.

Tais perspectvas, quando tomadas separadamente dos processos de trabalho em saude,

reduzem o acolhimento a uma acdo pontual, isolada e descomprometida com os processos de

responsabilizagdo e producao de vinculo,

E preciso nao restrngir o conceiio de acolimenio 8o problema da recepcao da demanda.

O acolhimento na poria de entrada s ganha sentido s2 o enlendermos como parte do processo

da produgdo de sadde, como algo que qualifica a relacdo e que, poranio, & passivel de ser

apreendido e rabalhado em todo & qualquer enconiro No servigo de saude.

O processo de acolhimento deve, portanto, ocomer &m articulagdo com as virias diretrizes

propostas para s mudancas nos processos de trabalho e gestdo dos serigos: Clinica Ampliada,

Copestado, Ambiéncia, Valonzagso do Trabalho em Saude. A palawra “scolher’, em seus vanos

senlides, expressa "dar acolhida, admitir, sceilar, dar ouvidos, dar crédito, agasalhar, recaber,

atender, admitir” (FERREIRA, 1875).

O acolhimento como &to ou efelln de acolher expressa uma agéo de aprocdmac#o, um “estar com”

e “perio de”, ou seja, uma atitude de indusdo, de estar em relagio com alge ou alguam.

E exatamenie no sentido da acdo de “estar com” ou “praxime de” que queremos afirmar &

BCOEMMEnts CNMO Uma das direinzes de malor relevancia politica, ehca @ estatica da Holitica
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Nadicnal de Humanizagio da Atengdo e Gestio do S5US, Politica porque implica o compromisso

coletivo de envolver-se neste “estar com”, potencalzando protagonismos e vide nos diferentes

enconiros,

Etica no que se refere ao compromisso com o reconhecimento do outro, na atitude de acolhé-io

il sugs l.ii;mqmru.b, L e, qliﬂ’iﬁ.éll dus de viver, seiiln & esial e wda. Esieia 1w iy i

respeito 4 invencio de estratégias, nas relaghes e encontros do dig-a-dia, que confnbuem para a

dignificacao da vida & do viver e, assim, para 3 construcio de nossa pripria humanidade.

Podemos deste modo dizer que temos, cOmMo UM 005 NOS505 desafios, realivar Nos enconiros

nossa capacidade de culdar e de estar atentos para acolher, lendo como principios noneadores:

O coletive como plano de producdo da vida;

O uslidiaio LUty plany au iesiiu ipu de isprudunau, e expemnenilagay o de invenigau de

modos de vida;

A indissociabilidade entre o modo de nos produzirmos como sujeitos e os modos de estanmos nos

“verbos da vida® (trabalhar, viver, amar, sentir, produlir salde, elc.).

Temos wvisio gue, apesar dos Bvangos e conquistas do SUS, ainda sxistem grandes |B0Unas no

BCESE0 8 N0 modo como o usuano & acolhido nos senigons de sadde.

O yiene dessiiv @ s eiveileado por wdus 103 = baballisduies do sadue, yosives e ususius -

na construgio e efetivagdo do SUS como politica pablica & transpor o0& principios aprovados para

o setor Salde e assegurados nos textos constiludonals para o modos de operar o rabakho da

atengéo e gestdo am saude.

E preciso restabslecer no cotidiane, por exemplo, o principio da universalidade/equidade para o

acesso ¢ a responsabilizagio das instdncias piblicas pela salde dos cidadios. Quando falamos

5 i eeias NGt & BUas VEhas SIensles, GUaIs SE[aTT

Acesso 85 unidades e servigos (garantla do cuidado);

Acasss A qualidade dama assisténcia
{escutalvinculafresponsabilizacio/resolutividade);

Acesso & continuidade do cuidado;

Acesso & parficipacdo nos projetos lerspéuticos e de produgdo de saude (Autonomia e

e s G e U USuaio & s vee Sl ),

Acesso 4 saide coma bem com “valor de uso” & ndo como mercadoria (formas dignas/polentes

da viver a vida com autonomia).

lsso deave sar implementado com a8 constituigio de vinculos solidérios entre os profissionais & a

populagfio, empenhados na construglo coletiva de estratégias que promovam mudancas nas

praticas dos sarvigos, tendo como principio ético a defesa e afirmacdo de uma vida digna de ser

Wivrda,

Essa construclo requer, ainda, o envolvimento das trés esferas de govemno — municipal, estadual

e federal — e a arficulacio entre os trabalhadores da salde, os gestores, 8 sociedade civil & as

insténcias de particpacio e de controle sodial do SUS em cada contexto.

0 acolhimento traz sua contribuicdo na medida em gue incorpora a andlise e a revisfo cotidiana

das praticas de alenglo e pestio Implementadas nas unidades do SUS. Os processos de

Woducas di Saude daen respene, NeCessanamants, & Ui Taualhe Colelivl & COODETEIVD Enile

sujeitos e se fazem numa rede de relagtes que exigem interagao & dialogo permanentes.

Cuidar dessa rede de relagies, parmeadas como s8o0 por assimetrias de saber e de poder, & um

imparative fundamental no trabalho em saude. Pois € em meio 8 elas, em seus guestionamentos,

& por inlermédio delas que construimos praticas de comesponsabilidade e de autonomia das

pessoas implicadas, afimando, assim, a indissoclabllideds enire a producio de salbde e a

poduslc de sujclies,

s Humanizagio & Direitos do Paciente
& UNIAD SAUDE APOID presa pelo direito do paciente, para isso conta com uma equipe
gualificada afim de garantir a humanizacdo e satistagio do paciente & seus familiares
Redamagdes, Queixas, Sugesties, Elogios e Soliciegdes Ouvidona ficara por conts do poder
municipal.
Sala da Ouvidoria: Estd disponivel na secretaria de salde aos municipes. Pelo Telefone: (16)
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Obs: Os pacientes podem solicitar, através da equipe de enfermagem, a prasenca ouvidar
durante seu atendimento.

“A InstitiigBo quer melhorar cada vez mais os senvicos prestados aos pacienies e
AU S, PUE issU, pecise ol selien o Sue opiEy.

Participe da nossa Pesquisa de Safisfaciol

E impartante preencher o formuldrio e devolver no momento da alta a equipe de enfermagem.”

s Principios Norieadores Da Politica De Humanizagio

A UNIAD SAUDE APOIO utiliza como fermramenta de gesido os principios norteadores da Politica
de Humanizagao:

Valorizacio da dimenséo subjetiva, coletiva & social em todas as priticas de atengso e gestio no
SUS, fortalecendo o compromissc com os direllos do cidaddo, destacando-se o respeilo as
reivindicacdes de género, corfetnia, orentacdo/expressdo sexual & de segmentos especificos
(populaghes negra, do campo, exirativistas, povos indigenas, remanescenies de quilombos,
ciganos, nbeirnhos, assentados, afc.j,

Forsleciments de rabalho em equipe mulliprofissionsl, fomentando a

transversalidade & a grupalidade;

Apoio & construcdo de redes cooperativas, solidanas e comprometidas com a producio de salde
e com a producio de sujelios,

Construgdio de autonomia ¢ protagonismo dos sujeitos e coletivos implicados na rede do SUS;
Comesponsabilidade desses sujeflos nos processos de gesido e atencio, Fortalecimento do
contrale social com caraler participalivo em todas as instdncias gestoras do 5US:

Compromisso com a democratizacao das relagbes de rabalho & valonzagio dos trabaihadores da
salde, estimulando processos de educagdo pemanents, \alorizacho da ambiéncia, com
organizagio de espagos saudaveis e acolhedores de trabalho,

Politica naclonal de humanizaécio - PNH

Com a implementagao da Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), a Gestlo da UNIAO SAUDE
APOIO para com a Unidade de saude de IGARAPAVA objetiva alcancar resultados englobando
= 85 seguintes direcies:

Garantir assisténcia igualitiria sem discriminacio de qualguer nalureza.

Preslacio de aghes e servicos para o SUS nas respectivas especialidades, sempre que eslas
estejam previstas no Programa de Trabalho apresentado pels UNIAC SAUDE APOIO.

Garantir a presenca de acompanhante para criangas, adolescenies, gestantes, idosos e
indigenas, de acorde com as legislacoes especficas;

Possuir ferramentas que garantam informagbes scbre as inervencdes, solicitando ao usuario
consentimento livre e esclarecido para a reslizacéo procedimentos terapéuticos e diagnosticos, de
acordo com legislagbes especificas;

Saerdo reduzidas as filas e o tempo de espera, com ampliagdo do acesso e atendimento acolhedor
e resolutivo baseados em crilérios de risco;

As Unidades de saide de IGARAPAVA garantirio os direilos dos usudrios, orientando-se pelas
conquistas |4 asseguradas em lei &8 ampliando 0s mecanismos O sua participacio allva, e de sua
rede sodio familiar, nas propostas de intervencao, acompanhamento e culdados em geral,

A Unilio Saide Apoio garantira gesido participativa acs seus trabalhadores e usuarios, com
investimento na educacho permanente dos trabalnadores, na adequacdo de ambiéncia e espagos
saudavels & acolhedores de trabalho, propiciando maior integrago de trabalhadores e usuarios
em diferentes momentos (diferantes rodas e encontros);
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Serfio implementadas atividades de valorizac#o e culdado acs frabalhadores da salde.
Acles De Humanizacio

Para & viabilizacic dos principios o resultados esperados, a UNIAD SAUDE APDIOD segue os
pRNGMDE 8 recomendactes do Humanzs SUS e P, operando com os seguinies d@sposiiivos,
agul entendides como “tecnologias” ou “modos de fazer” que serfo implantados elou alinhados
nas Unidada de sadde da Igarapava;

¢« Acolhimento com classificagdo de risco;

Sistemas de Escuta qualfficada para usudrios e trabalhadores da saude: geréncia de "ports
aberta”, ouvidorias, grupos focais & pesguisas de satlisfacdo;

Programa de Formacdo em Saude e Trabalho e Comunidade Ampliada de Pesquisa; Programas
de Qualidade de Vida e Saude para os Trabalhadores da Sadde,

Grupo de Trabaiho de Humanizagao.

» Estratégias Aplicadas Para Assisténcia Humanizada

A implementacfio da assisténcia humanizada pressupfe vdros eixos de agfo que objetivam
institucicnalizecio, difusdo da estratégia e, principalmente, 8 acompanhamento dos resultados no
que se rifers:

Mo eixo assisiencial do objeto, pretende-se que 8 PNH faca parte do Plano Nacional, dos Planas
Estaduais & Municipais dos vérios governos, sendo paciuada na agenda de sadde (agenda de
compromissos) pelos gestores & pelo Conselho de Sadde correspondente;

Mo eixn da gestio do trabalho, propie-se 8 promogo de acies que assegurem a participacio
dos trabalhadores nos processos de discussdo e decisdo, fortalecendo e walonizando os
trabalhadores, sua motivacio, o autodesenvolvimento & o crescimento profissional;

Mo eixo do financiamento, propde-se a integragdc de recursos vinculades a programas
especificos de humsnizecdo e oulros recursos de subsidic & atengdo, unificande-os e
repassando-os fundo a lundo mediante o compromisso dos gestores com a PNH;

Mo eio da atengdo, propde-se uma politica incentivadora de acgbes integrais, promoGionals &
intersetoriais de sadde, inovando nos processos de trabatho que busquem o compartiamenio
dos cuidados, resultando em auments da autonomia e protagonismo dos suedios envolvidos,

Mo eixo da educagio permanante, indica-s¢ que a FNH componha o conléudo profissionalzants
na graduagdo, pos-graduaGio e extensdo em saade, vinculando-se aos processos de Educacio
Permanente & as instituicies de formagio;

No eixo da infermacdo/comunicagiio, indica-se por malo de agdo de midia e discurso social ampla
a inclusdo da PNH no debate da salde;

No eixo ds gesido da PNH, propdem-se pralicas de plansjamento, monitaramento & avaliagio
basesdos e&m Seus prncipios, diretnzes e metas, dimensonando SeUs resultados & gerando
conhecimenio especifico na perspectiva da Humanizago do SUS,

32. Parametros Minimos Para A Obtencdo Da Assisténcia Humanizada

Ampliar o dialogo entre os trabalhadores, entre trabalhadores e populagéo, enire

rabalhadores e administracao, promovendo & gestac paricipativa, colegiada, e a

gestio compartihada dos culidados/atencao;

Implantar, estimular e fortalecer Grupos de Trabalho de Humanizacio com plano de

trabalho definido;

Estimular praticas de atengéo compartilhadas e resolutivas, racionalizar & adequar o

ven dog raciurene @ ineumos em especisl 0 uso de medicamantos, eliminando agbes
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intervencionistas desnecessarias,

Reforcar o conceito de clinica ampliada; compromisso com o sujeito e seu coletive,
estimulo a diferentes préticas terapéuticas e corresponsabilidade de gestores,
trabalhadores e usuarkos No Drocesso de producao de salde;

Sensibilizar as equipes de salde para o problema da violéncia em 10408 08 Seus
ambitos de manifestagdo. especialmente nc meio intrafamiliar (crianca, mulher e
idoso) e para a questio dos preconceitos (racial, religioso, sexual, de origem e outros)
na hora da recepgio/acolhida & encaminhamentos.

Adequar os servicos ag ambiente e & cultura dos usudrios, respeitando & privacidade
& promovendo a ambiencia acolhesora e confortavet,

Viabilizar a participago ativa dos trabalhadores nas unidades de saude, alraves de
colegiados gestores e processos interativos de planejamento e tomadas de decisao,
Implementar sistemas e mecanismos de comunicagdo e informagao que promovam o
desenvolvimento, autonomia e protagonismo das equipes e populagdo. ampliando o
compromiggo socizl e co.regnoneshbilizacio de todos os envolidos no processo de
producio da saude,

Promover acdes de incentivo e valorizaclo da jornada integral ao SUS, do trabaiho
em equipe e da participagio em processos de educagio permanente que qualifiguem
sua acdo e sua Insergdo na rede SUS,

Promover atividades de valorizago e de cuidados aos trabalhadores da saude,
contemplando agdes voltadas para a promogdo da sadde e gualidade de vida no
trabalho;

Pardmetros para implementacio de aghes na Atencio Basica,

Organizacdo do Acolthimento de modo a promover a ampliacio efetiva do acesso a
atencdo basica e aos demais niveis do sistema, eliminando as filas, organizando o
aiendimenlu wom base em rscos prioricadus, e buscando adeyuagio da capacidade
de resolubilidade;

Abordagem orlentada por projetos terapéuticos/de sadde individuais e coletivos, para
usuarios & comunidade, contemplando agbes de diferentes eixos, levando em conta
as necessidades/demandas de salde;

Nafinicin de  netaenloe  clinicos, garantindo a  eliminacdo de  interyancies
desnecessarias e respeitando a individualidade do sujeito;

Garantia de participacio dos trabalhadores em afividades de educacio permanents;
Promocio de atividades de valorizagio e de cuidados aos trabalhadores da saude,
contemplando actes voltadas para a promogdo da salide e gualidade de vida no
trabalho;

Notificar suspeitas de vicléncia e negligéncia, de acordo com a legislacao especifica,
garantir acesso dos prontuarios & autoridade sanitdria, bem como aos usuarios e pals
ou responsaveis de mencres, de acordo com o Cédigo de Efica Médica.

= Método para Classificag8o
O eiudu € Laseado na yueisa pincipal du usuaiiv bassady (s slials ©
sintomas de agravo da sua saldde. A pratica gira em lomo de 37 (frinia e sete)
possiveis agravos a salde do usuaro, sendo estes descritos no fluxograma de
atendimento baseado no perfil epidemiologico das unidades de saude de Igarapava,
iodos os casos de agravos serdo considerados fora do perfil de atendimento da
Linidards da Razicaz da Saids
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33. ATENGCAO A ACOMPANHANTES, IDOSOS, CRIANCAS, ADOLESCENTES
E PORTADORES DE NECESSIDADES ESPECIAIS

|F|. ulllll.lﬂ cAlInC Apalﬂ J"-'# ek = i e D DS e — Hi%nnm:n=#= dz

B e R e i R AL ™ [ T gt BN, - P T T, Y, L
gualguer natureza utilizande as diretrizes implantadas e a legislagdo vigente, através
da;

Prestagao de acghes e senvicos para o SUS nas respectivas especialidades, sempre
gue estas eslejam previstas no Programa de Trabalho apresentado pela UNIAO
SAUDE APOQIO:;

Atendimento (multiprofissional) para todos o8 usuarios de forma acolhedora,
humanizada e individual,

Garantindo a presenca de acompanhante para criangas, adolescentes, gestantes,
idosos e indigenas, de acordo com as legislagbes especificas;

Possuindo ferramentas gue garantam informagdes sobre as intervengdes, solicitando
80 usuaroc consentimento Ivre e esclarecigo para a realzagao procedmentos
terapéuticos e diagndsticos, de acordo com legislacdes especificas,

Sero reduzidas as filas e o tempo de espera, com ampliagdo do acesso e
atendimento acolhedor e resolutivo basaados am crilerios de nsco,

A Unifo Salde Apoio iré garantir os direitos dos usuarios. orientando-se pelas
conauistas id assequradas em lel @ ampliando os mecanismosg de gua narficinacin
ativa, e de sua rede sdcio familiar, nas propostas de Intervenclo. acompanhamento e
cuidados am geral;

34. CLASSIFICAGCAO DE RISCO: ACOLHIMENTO COM CLASSIFICAGAO DE
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« CAPACITACAD DOS PROCESSOS DE SAUDE MULTIMIDIA

0 uso e desenvolvimento dos recursos através de Tecnologias Educacionais
auxilam os profissionals 08 saude Na capacnacao Co 0ia a gia, oferecendo
ambientes diferenciados & com tecnologia de ponta para os direcionamentos das
melhores prélicas padronizadas, recomendadas e seguidas através de Bundles,
Guidelines, recomendacdes e seguimento de normativas vigentes.

Por melo do uso e manuseio inteligente da informagio organizacional, tais
recurens Irfn  anrovimar og  nrofissionais de  sajde das boas  praticas
recomendadas, consequente exercicio de raciocinio para o ponto de partida das
atividades de reflexdo Para tanto, tais recursos serdo aplicados e desenvolvidos
para os Servicos de Salde estarfo acordo com & real necessidade, com
consequentes e necessérias capacitagbes em massa, das padronizacdes
recomendadas, seja por melhoria dos processos de irabalho assistencial, seja
pelas implantagbes de estudos, com flexibiidade e avaliagdo constante dos
resultados para a melhoria continua da assisténcia e transformacao de referéncia
am Ensino e Pesquisa.

« OBJETIVOS GERAIS
Capaciar us profissionais de salde muilidiscipiingr,
Treinar & solidificar o conhecimento técnico cientifico para tomada de decisbes,
Possuir os processos de trabalho padronizacos, independentements das pessoas;
Assegurar a assisténcia a salde,

- DRJIETIVOS ESPECIFICOS
Crar ambiente educacional padrdo para troca de experiéncias e meihona dos
pracesscs de trabalho,
Criar boas praticas a serem seguidas; adaptar conteddo em linguagem virtual,
Desaenvolver tecnologias educacionais para capacitagao;
Proporcionar forma de registro de avaliagdo de aprendizagem do conhecimento
técnico cientifico, com vistas a monitorar progresso e garantir a qualificacdo do
corpo de salde,
Favorecer padronizacao das condutas entre os diversos Servicos de Saude sob
Gestdc DA UNIAO SAUDE APOIO, de forma alinhada aos valores, demandas
técnicas do sistema de salide e parametros locais;
Fruniuver espagy villual pare capacilagau, avaiiagau e bocs de miiunnayoes

profissionais.
+ FERRAMENTAS DE ENSINO E CAPACITAGAD
A UNIAD SAUDE APOIO possui como ferramenta educacional uma plataforma

dessnvoivida a ser alimentada de acords com a nacessidade do Servigs de Sside,
com;

Conteldos ricos em imagens e videos; Textos animados: Infograficos;

Video - aulas;

Estudos de casos simulados; Exercicios interativos para reflexdo,

Amblente colaborativo de discussao e construclo do conhecimento: Féruns e web

conferéncia em tempo real,
187
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Consullas dos Processos de Trabalho em forma de Documentos (Protocolos,
Procedimentos Operacionals Padrio, Normas e Rotinas e Politicas Institucionais) a
SE7EM IMpaniaoas Nos Senvigos.

5. PESQUISA

A UNIAO SAUDE APOIO busca 2 contribui, através de parcerias reconhecidas
nucleos de pesguisas & resciugdo dos probiemas de saude da pupuiagac
buscando:

Aprimorar a gestdo descentralizada e regionalizada com implantagao de Redes
Regionalizadas de Alengio a Saude — RRAS]

Apoiar técnica e financeiramente a qualificagao da atengdo primaria em satde;

“

Aprimorar a atengéio & saide da pessoa com deficiencia;

Aprimorar a rede de urgéncla/emergencia,

Reorganizar a rede de atengio 3 saude,

Aprimorar a atengio & salide da pessoa idosa;

Reduzir Nscos e agravos a salide por meio de aches de promogao e vigiancia,
Aprimorar a gestio da educagéo e do trabalho;

Aperfeigoar a gestao regional descentralizada.

L T

Por meio das padronizacbes dos processcs de trabalho, acbes do Nucleo de
Aualidads & Capacitacdn nte eom 3 Dirstoria da LINIAD SAUDE APOIO,
Superintendéncia das UNIDADES DE SAUDE DE IGARAPAVA e Diretoria Geral
da ATENCAO BASICA para a atuaglo na Gestio com Qualidade, voltada a
capacitagdo continua e processos padronizados pars a obtencdo e foco nos
resultados esperados.
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36, PROJETO Software de Gestio

Plano de melhora do processo de coleta e andlise das informagdes da Saude com
a utilizacio do Geomreferenciamento.

# Tecnologia | Pesquisa | Qualidade Desenvolvimento de Software

Née, desenvolvemos softwares sob encomenda para ambientes Web, Windows /
Linux e dispositivos méveis com Android®.

Ambos s melodos possuem um oo de desenvoivimenio gue garaniem a
Qualidade, Funcionalidade, Seguranca & Desempenho,

« Certificagio
Nossa equipe de desenvolvimento €
capacitada a desenvolver softwares na area
de gadida vieandn 2 certificacdn da Socledade
Braslleira de Informatica em Sadde (SBIS) /
Conselho Federal de Medicina (CFM).

|

CERTIF

I[:I.i 0

|

¥ A fase de andlise nos ajuda a entender a necessidade do cliente & a
traduzimos em um novo sistema computacional  pela codificagao ou
programacgac.

v A fase de testes / homologacdo nés realizamos uma rigorosa execucao
do codigo em busca de falhas, garantindo assim a gualidade & seguranca.

v Par fim, implantamos o sistema no ambiente do cliente, treinamos os
usudrios e garantimos uma  transigio harmédnica entre o software legado e ©
novo.

v A

fase de manutencio nos permite manter o sistema o funcionando
cormelamenie & realizar possiveis adaplaghes que nao exisiiam na fase e
analise.

= Objetive

Disponibilizar uma aplicagao web para coleta, regisro e analise das informacbes
da Ectraténia de Saide da Familia,

O software fornecera mecanismos para cadastrar as Fichas do SIAB/E-S5US
com um Tablet ou computador via intermet, exportar os dados para o SIAB ou
algum outro sistema utilizado pelo municiplo, disponibilizar filtros e produzir mapas
para avaliagdo panoramica da area de cobertura.

O suporte técnico prevé os seguintes itens: Ajuda ao usudrio, treinamento e
manutengao dos dados.

O objeto desta proposta consiste em implantar / parametrizar e customizar o
Software de Gestao em Unidades basicas de Salde para agentes comunitarios de
salde.
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37. Qualificagdo técnica, “Atestados de Capacidade Técnica”™.
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Mestads de capacidade técnica ref. ac Municipic de Taguarival SP
DOCUMENTAGAO FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAD,

. NS UGBS0 CE0. OGS, Dl
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Atestado de capacidade técnica ref. ao Municipio de Taquarivai SF,
DOCUMENTACAD FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAO.
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Atestado de capacidade técnica ref. ao Municipio de Igar:apmra aP;
DOCUMENTAGAD FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAQ.
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Atestado de capacidade técnica ref. ao Municipio de ltobi SP; DOCUMENTACAO
FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAD.
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Atestado de capacidade lécnica ref. ao Municipio de Vargem Grande do Sul|
DOCUMENTAGAO FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICAGAO.
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CRM responsavel técnico Dr. Daniel Gustavo Gutierrez Feliu, DOCUMENTAGAQ
FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAD.
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Atestado de capacidade técnica do responsavel técnico ref. ao Municipio de
Amparo,
DOCUMENTAGAO FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAQ.
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Atestado de capacidade técnica do regponsavel técnico ref. ao Muni de
Hortolandia,
DOCUMENTAGAO FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICAGAO,
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Atestado de capacidade técnica do responsavel técnico ref. ao M pio de

Vargem Grande do Sul;
DOCUMENTACAO FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICACAD.
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Contrato de Prestagio de Servigo
DOCUMENTAGCAO FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICAGAD,
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Atestado de capacidade técnica do Municipio de Santa Isabel. DOCUMENTACAC
FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICAGAD.
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Atestado de capacidade técnica ref. Santa Casa de Misericordia da Irmandade Sehhor dos
Passos de Ubatuba;
DOCUMENTAGAQ FORNECIDA NO ENVELOPE DE QUALIFICAGAQ.
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41.Prego .
Planilha de Despesas de Custeio para a Execugdo do Programa de Trabalho
ITEM TOTAL MES TOTAL ANO
Médico RS 11830000 | RS T709.80000
Dentista RS 610000 RS 36.600,00

Enfermeiro{a), Tecnico(a) de
enfermagem, Auxiliar

Administrativo, Recepcionista,| RS 161.831,60 | RS  970.989,60
Auxiliar de Saide Bucal,

Coordenadores{as)

Contabil e RH RS 250000|RS 15.000,00
Junidico RS 250000 RS 15.000,00
Prestacdo Contas RS 700,00 | RS 4 200.00
Desloc alim estadia RS 700.00 | RS 4 200.00
Sist Gestio RS 24.00000| RS 144.000.00
Capc e Educ Contin RS 45000 | RS 2.700.00
Tl RS 627500 | RS 37.650.00
RT no CRM RS 100000 | RS 6.000.00
Supervisor RS 270000 ]| RS 16.200,00
Locacao do Carro RS 450000 (RS 27.000.00

VALOR MENSAL/GLOBAL | R$ 331.556,60 | RS 1.989.339.60

Proposta Financedira:

Valor Mensal: R$ 331.556,60 (trezentos & trinta e um mil, quinhentos e cinquenta
e seis reais e sessenta centavos) .

Valor Anual: R$ 1.989,339.60 (trés milhdes, novecentos e citenta e nove mil,
trezentos e trinta @ nove reais e sessenta centavos) .

Validade da Proposta: 100 dias

Campinas, 20 de agosto de 2021.

Diretor Presidante
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