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Descritivo das agdes de Salde
Rede de Atengao Basica

1. INTRODUGAO

A Atengao Basica abrange agdes de promogao e a protegao da saude, a prevengao
de agravos, o diagnodstico e o tratamento, a reabilitagao, a redugao de danos e a manutengao da
saude. Como objetivo de uma atencao integral e resolutiva, que deve estar ligada a toda a rede de
saude e também com todos os servigos do territorio, de forma que possa ser gestora do cuidado
dos usuarios de seu territorio.

Tem como diretriz trabalhar com os usudrios a partir de suas necessidades,
identificadas no territdrio, a partir da construgdo de vinculo entre o usuario e os trabalhadores.
Desta forma, deve acompanhar as familias por meio das equipes de Salde da Familia (ESF),
compostas por equipes multiprofissionais, alocadas em Unidades Basicas de Saude (UBS), que
tenham ambiéncia e estrutura humanizadas, proporcionando melhor acompanhamento aos
usuarios e ambiente de trabalho para seus trabalhadores.

A Atengao Basica tem como fundamentos e direfrizes:

« Ter territério adstrito sobre o mesmo, de forma a permitir o planejamento, a
programagao descentralizada e o desenvolvimento de agdes setoriais e intersetoriais
com impacto na situagdo, nos condicionantes e nos determinantes da salde das
coletividades que constituem aquele territério, sempre em consonancia com o
principio da equidade;

- Possibilitar o acesso universal e continuo a servicos de saude de qualidade e
resolutivos, caracterizados como a porta de entrada aberta e preferencial da rede de
atengado, acolhendo os usuarios e promovendo a vinculagdo e corresponsabilizagdo
pela atengdo as suas necessidades de saude. O estabelecimento de mecanismos
que assegurem acessibilidade e acolhimento pressupde uma légica de organizagéo e
funcionamento do servigo de salide que parte do principio de que a unidade de salde
deva receber e ouvir todas as pessoas que procuram 0S seus servigos, de modo
universal e sem diferenciagdes excludentes. O servigo de salde deve se organizar
para assumir sua fungao central de acolher, escutar e oferecer uma resposta positiva,
capaz de resolver a grande maioria dos problemas de salde da populacéo e/ou de
minorar danos e sofrimentos desta, ou ainda se responsabilizar pela resposta, ainda
que esta seja ofertada em outros pontos de atengdo da rede. A proximidade e a
capacidade de acolhimento, vinculagdo, responsabilizagdo e resolutividade sao
fundamentais para a efetivacdo da atengdo basica como contato e porta de entrada
preferencial da rede de atengao;

+ Adscrever os usuarios e desenvolver relagdes de vinculo e responsabilizagéo
entre as equipes e a populagdo adstrita, garantindo a continuidade das acbes de
salide e a longitudinalidade do cuidado. A adstricdo dos usuarios é um processo de
vinculagédo de pessoas e/ou familias e grupos a profissionais/equipes, com o objetivo
de ser referéncia para o seu cuidado. O vinculo, por sua vez, consiste na construgdo
de relagdes de afetividade e confianga entre o usuario e o trabalhador da salde,
permitindo o aprofundamento do processo de corresponsabilizagdo pela salde,
construido ao longo do tempo, além de carregar, em si, um potencial terapéutico. A
longitudinalidade do cuidado pressupde a continuidade da relagdo clinica, com
construgéo de vinculo e responsabilizagao entre profissionais e usuarios ao longo do
tempo e de modo permanente, acompanhando os efeitos das intervenges em salde
e de outros elementos na vida dos usuarios, ajustando condutas quando necessario,
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evitando a perda de referéncias e diminuindo os riscos de iatrogenia decorrentes do
desconhecimento das historias de vida e da coordenagéo do cuidado;

« Coordenar a integralidade em seus varios aspectos, a saber: integrando as agdes
programaticas e demanda espontanea; articulando as ages de promogéo a salde,
prevencao de agravos, vigilancia a saude, tratamento e reabilitagdo e manejo das
diversas tecnologias de cuidado e de gestdo necessarias a estes fins e & ampliacdo
da autonomia dos usuarios e coletividades; trabalhando de forma multiprofissional,
interdisciplinar e em equipe; realizando a gestdo do cuidado integral do usuario e
coordenando-o no conjunto da rede de atengao. A presenca de diferentes formacoes

profissionais, assim como um alto grau de articulagdo entre os profissionais, &

essencial, de forma que ndo sé as agdes sejam compartilhadas, mas também tenha
lugar um processo interdisciplinar no qual progressivamente os nucleos de
competéncia profissionais especificos vao enriquecendo o campo comum de
competéncias, ampliando, assim, a capacidade de cuidado de toda a equipe. Essa
organizagdo pressupde o deslocamento do processo de trabalho centrado em
procedimentos, profissionais para um processo centrado no usuario, onde o cuidado
do usuario é o imperativo ético-politico que organiza a intervengao técnico-cientifica,
e,

« Estimular a participacao dos usuarios como forma de ampliar sua autonomia e
capacidade na construgdo do cuidado a sua saude e das pessoas e coletividades do
territorio, no enfrentamento dos determinantes e condicionantes de saulde, na
organizagao e orientagao dos servigos de salde a partir de l6gicas mais centradas no
usuario e no exercicio do controle social. A Politica Nacional de Atencao Basica
considera os termos “atengdo basica” e “Atencdo Primaria a Salde”, nas atuais
concepgdes, como termos equivalentes. Associa a ambos: os principios e as
diretrizes definidos neste documento. A Politica Nacional de Atengdo Basica tem na
Salide da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e consolidagdo da atencdo
basica. A qualificacdo da Estratégia Salude da Familia e de outras estratégias de

organizagdo da atengéo basica devera seguir as diretrizes da atencdo basica e do

SUS, configurando um processo progressivo e singular que considera e inclui as
especificidades loco regionais.

2. OBJETO DETALHADO DA AREA
Gerenciamento e apoio na execugao de agdes e servicos de salde, pela contratada,

em unidades de satide pertencentes a Atengado Basica da Secretaria de Salide de Sdo Bernardo
do Campo. Conforme descritivo abaixo:

Quadro 01
ITEM | UNIDADE ENDERECO CNES
1 CEO ALVARENGA Estrada dos Alvarengas, 5801 - Alvarenga 7495978
2 CEO NOVA PETROPOLIS Av. Imperatriz Leopoldina, 649 - Nova Petropolis | 2025566
3 | CEO SILVINA Rua Marques de Barbacena, 95 - Silvina 7846347
4 UBS ALVARENGA Est Dos Alvarengas, 1.199 - Alvarenga 2045179
5 | UBS ALVES DIAS Rua Alexandre Bonicio, 133 - Alves Dias 2045346
6 UBS AREIAD Passagem Ayrton Senna, 55 - Montanhdo 7709188
7 UBS BAETA NEVES Rua Giacinto Tognato, 1100 - Baeta Neves 2037750
8 UBS BATISTINI Rua Manuel Cameiro, 120 - Batistini 2045397
9 uUBS CAMINHO DO MAR Rua Aura, 79 - Rudge Ramos 2045311
10 | UBS DEMARCHI Rua Albino Demarchi, 131 - Demarchi 2045354
11 UBS FARINA Rua Maria Josefa Mendes, 15 - Farina 2045427
12 | UBS FERRAZOPOLIS Rua Fernando Ferrari, 449 - Ferrazdpolis 2037394
13 | UBS FINCO Rua Fortunato B. Finco, 151 - Finco 2037505
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14 | UBS IPE Rua Lago da Mangueira, 329 - Ipé 2045338
15 | UBS JARDIM DAS OLIVEIRAS | Estrada da Cama Patente, 458 - Jd. Oliveiras 6257828
16 | UBS JORDANOPOLIS Rua Oswaldo Cruz, 120 - Jordanépolis 2045362
17 | UBS LEBLON Rua Abramo Luchesi, 5 - Leblon 2037521
18 | UBS MONTANHAO Estrada do Montanhao, 413 - Montanhao 7489390
19 | UBS NAZARETH Rua Jodo XXII, 380 - Nazareth 2045370
20 | UBS ORQUIDEAS Esl Poney Clube, 1400 - Orguideas 2045419
21 | UBS PAULICEIA Rua Miragaia, 834 - Paulicéia 2045435
22 | UBS PLANALTO Rua Oragnof, 480 - Planalto 2037556
23 | UBS PQ SAO BERNARDO Rua dos Vianas, 3.570 - Pq. S3o Bernardo 2037734
24 | UBS REPRESA Rua Irati, 10 - Represa 2037513
25 | UBS RIACHO GRANDE Rua Santa Maria, 20 - Riacho Grande 2045389
26 | UBS RUDGE RAMOS Rua Angela Tomé, 246 - Rudge Ramos 2037386
27 | UBS SANTA CRUZ Rua Hugo Vieira Pinto, 423 - Santa Cruz 2037602
28 | UBS SANTA TEREZINHA Rua 2 De Outubro, 172 - Santa Terezinha 2025531
29 | UBS SAQ PEDRO Rua da Comunidade, 100 - S3o Pedro 2037378
30 | UBS SELECTA Rua Osvaldo Stuchi, S/N - Selecta 5998271
31 UBS SILVINA Rua Margues Barbacena, 85 - Silvina 2045303
32 | UBS TABOAO Avenida do Tabodo, 4.099 - Tabodo 2045168
33 | UBS UNIAO Rua dos Industriarios, 17 - Unido 2037742
34 | UBS VILA DAYSE Rua Vicente de Carvalho, 255 - Vila Dayse 2045400
35 | UBS VILA EUCLIDES Rua Anunciata Gobbi, 165 - Vila Euclides 2037351
36 | UBS VILA MARCHI Rua Mestor Moreira, 480 - Vila Marchi 2037548
37 | UBS VILA ROSA Rua Rosa Aizemberg, 569 - Vila Rosa 2037343

3.0 - ESPECIFICAGAO DAS AGOES E SERVIGOS DE SAUDE:
A atengdo basica deve cumprir algumas fungées para contribuir com o funcionamento
das Redes de Atencdo a Saude, séo elas:

« Ser base: ser a modalidade de atencao e de servigo de salde com o mais elevado
grau de descentralizagdo e capilaridade, cuja participacdo no cuidado se faz sempre
necessaria;

= Ser resolutiva: identificar riscos, necessidades e demandas de satide, utilizando e
articulando diferentes tecnologias de cuidado individual e coletivo, por meio de uma
clinica ampliada capaz de construir vinculos positivos e intervencdes clinica e
sanitaria mente efetivas, na perspectiva de ampliagdo dos graus de autonomia dos
individuos e grupos sociais;

« Coordenar o cuidado: elaborar, acompanhar e gerir projetos terapéuticos
singulares, bem como acompanhar e organizar o fluxo dos usuarios entre os pontos
de atencdo das RAS. Atuando como o centro de comunicagédo entre os diversos
pontos de atengdo, responsabilizando-se pelo cuidado dos usuarios por meio de uma
relacdo horizontal, continua e integrada, com o objetivo de produzir a gestdo
compartilhada da atengao integral. Articulando também as outras estruturas das
redes de saude e intersetoriais, publicas, comunitarias e sociais. Para isso, é
necessario incorporar ferramentas e dispositivos de gestdo do cuidado, tais como:
gestdo das listas de espera (encaminhamentos para consultas especializadas,
procedimentos e exames), prontuario eletrdnico em rede, protocolos de atengao
organizados sob a logica de linhas de cuidado, discussdo e andlise de casos
tragadores, eventos-sentinela e incidentes criticos, entre outros. As praticas de
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regulacéo realizadas na atengdo basica devem ser articuladas com os processos
regulatdrios realizados em outros espacos da rede, de modo a permitir, a0 mesmo
tempo, a qualidade da microregulagao realizada pelos profissionais da atengdo basica
e 0 acesso a outros pontos de atencdo nas condigdes e no tempo adequado, com
equidade;

» Ordenar as redes: reconhecer as necessidades de salde da populagdo sob sua
responsabilidade, organizando-as em relacdo aos outros pontos de atencao,
contribuindo para que a programagao dos servicos de salde parta das necessidades
de salde dos usuarios

3.1 - Servigos oferecidos:
« Consultas individuais e coletivas;
= Visita Domiciliar;
« Saude Bucal;
- Vacinagao;
Curativos;
» Planejamento familiar;
= Vigilancia em saude;
« Tratamento e acompanhamento de pacientes diabéticos e hipertensos;
« Desenvolvimento das agdes de controle da dengue e outros riscos ambientais em
salde;
« Pré-natal e Puerpério com acolhimento mae-bebé apos alta da maternidade;
« Acolhimento de demanda espontanea;
+ Rastreamento de cancer de colo uterino (preventivo) e cancer de mama;
« Teste rapido de gravidez, sifilis e HIV;
« Distribuicao gratuita de preservativos;
« Controle de Tabagismo;
« Prevencao, tratamento e acompanhamento das DTS e HIV;
+ Acompanhamento de doengas cronicas;
Identificagdo, tratamento e acompanhamento de tuberculose;
« Identificacdo de caso de hanseniase e sifilis;
« Dispensagdo de medicamentos;
«  AgoOes de promogao da salde e protecdo social na comunidade.
« Praticas corporais

3.2 - Estratégia Salude da Familia (ESF):
Atualmente possuimos 155 equipes de Salde da Familia implantadas e credenciadas
pelo Ministério da Saude.

A equipe multiprofissional (equipe de Salde da Familia — ESF) é composta por, no
minimo: (I) médico generalista, ou especialista em Salde da Familia, ou médico de Familia e
Comunidade; (ll) enfermeiro generalista ou especialista em Saude da Familia; (I11) auxiliar ou
técnico de enfermagem; e (IV) agentes comunitarios de salide. Podem ser acrescentados a essa
composicdo os profissionais de Salde Bucal: cirurgido-dentista generalista ou especialista em
Salde da Familia, auxiliar e/ou técnico em Satde Bucal.

As Unidade de Saude da Familia possuem também médicos clinicos, pediatras e
ginecologistas, matriciando e apoiando as agdes das equipes de Salde da Familia.

Temos ainda a implantagdo da Estratégia de Agentes Comunitarios de Salde nas
Unidades Basicas de Salude (UBS Santa Terezinha e UBS Vila Dayse) como uma possibilidade
para a reorganizacéo inicial da ateng&o basica com vistas a implantagdo gradual da ESF ou como
uma forma de agregar os agentes comunitarios a outras maneiras de organizagédo da atengdo
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basica. Salientamos que temos como objetivo a implantagdo das equipes de saude da familia
também dessas unidades.

3.3 — Academia da Salde / Projeto de Bem com a Vida:

O Programa Academia da Salde adota uma concepgdo ampliada de salde e
estabelece como ponto de partida o reconhecimento do impacto social, econdémico, politico e
cultural sobre a saude.

Por isso, apesar do nome, o Programa nao se restringe a realizagdo de praticas
corporais e atividades fisicas e promoc¢do da alimentagcdo saudavel. Mais do que isso, os polos
foram concebidos como espacgos voltados ao desenvolvimento de ac¢des culturalmente inseridas e
adaptadas aos territorios locais e que adotam como valores norteadores de suas atividades o
desenvolvimento de autonomia, equidade, empoderamento, participagdo social, entre outros.

Nesse sentido, a Portaria n°® 2.681, de 07 de novembro de 2013, do Ministério da
Salde, estabelece oito eixos em torno dos quais as atividades do polo devem ser desenvolvidas:
praticas corporais e afividades fisicas, promogédo da alimentagdo saudavel, mobilizagdo da
comunidade, educagdo em salide, praticas artisticas e culturais, produgéo do cuidado e de modo
de vida saudavel, praticas integrativas e complementares.

Atualmente possuimos 08 Polos Similares e 01 Academia de Saude no Silvina, com o
objetivo de incluir 03 Academias de Salde nos bairros do Jardim Farina, Nazareth e Santa Cruz
ainda este ano.

3.4 — Consultério na Rua:

Denomina-se Consultério na Rua equipes multiprofissionais que desenvolvem agdes
integrais de saude frente as necessidades dessa populagao. Elas devem realizar suas atividades
de forma itinerante e, quando necessario, desenvolver agdes em parceria com as equipes das
Unidades Bésicas de Salde do territorio.

As equipes realizam as atividades de forma itinerante e, quando necessario, utilizam
as instalagdoes das Unidades Basicas de Salde (UBS) do territério, desenvolvendo agdes em
parceria com as equipes dessas unidades.

O territério de atuacdo das equipes é dividido a partir de um censo da populagéo de
rua e cadastro das pessoas localizadas nestes espagos. As equipes de Consultérios na Rua
podem também dar inicio ao pré-natal e vincular a gestante a uma UBS para que faga os exames
e procedimentos necessarios

A equipe do Consultério na Rua esta organizada em Sao Bernardo do Campo na
Modalidade I, formada pelos seguintes profissionais:

Quadro 02
CBO / Carga horaria Quantidade
Enfermeiro / 40 h 2
Agente de agao social / 40h 5

Meédico clinico / 30 h 1

Psicalogo / 40 h 3

Terapeuta Ocupacional / 30h 1

3.5 - NUCLEO AMPLIADO DE SAUDE DA FAMILIA (NASF)
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Os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) foram criados pelo Ministério da
Saude em 2008 com o objetivo de apoiar a consolidagdo da Atengdo Basica no Brasil, ampliando
as ofertas de saude na rede de servigos, assim como a resolutividade, a abrangéncia e o alvo das
acoes.

Atualmente regulamentados pela Portaria n® 2.488, de 21 de outubro de 2011,
configuram-se como equipes multiprofissionais que atuam de forma integrada com as equipes de
Saude da Familia (eSF), as equipes de atencdo basica para populagoes especificas (consultérios
na rua, equipes ribeirinhas e fluviais) e com o Programa Academia da Saude.

Esta atuacdo integrada permite realizar discussdes de casos clinicos, possibilita o
atendimento compartilhado entre profissionais tanto na Unidade de Salde como nas visitas
domiciliares, permite a construgdo conjunta de projetos terapéuticos de forma que amplia e
qualifica as intervengdes no territério e na saude de grupos populacionais. Essas agdes de salde
também podem ser intersetoriais, com foco prioritario nas agdes de prevengdo e promogao da
salde.

3.6 — Praticas integrativas e complementares:

No cumprimento de suas atribuigbes de coordenagéo do Sistema Unico de Saude e
de estabelecimento de politicas para garantir a integralidade na atencéo a salde, o Ministério da
Saude apresenta a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no SUS,
cuja implementacdo envolve justificativas de natureza politica, técnica, econémica, social e
cultural. Esta politica atende, sobretudo, a necessidade de se conhecer, apoiar, incorporar e
implementar experiéncias que ja vém sendo desenvolvidas na rede publica de muitos municipios e
estados, entre as quais se destacam aquelas no ambito da medicina tradicional
chinesa/acupuntura, da homeopatia, da fitoterapia, da medicina antroposdfica e do
termalismo/crenoterapia.

3.7 - Programa Salde na Escola (PSE):

O Programa Saude na Escola (PSE), politica intersetorial da Salde e da Educacio,
foi instituido em 2007. As politicas de salde e educagdo voltadas as criangas, adolescentes,
jovens e adultos da educagao publica brasileira se unem para promover salude e educagido
integral.

A articulagao entre Escola e Rede Basica de Saude é a base do Programa Salde na
Escola. O PSE é uma estratégia de integragdo da salde e educacgao para o desenvolvimento da
cidadania e da qualificag@o das politicas publicas brasileiras.
As acdes pactuadas 2019 séo:

= Acdes de combate ao mosquito Aedes aegypti;

» Promocgao das praticas Corporais, da Atividade Fisica e do lazer nas escolas;

« Prevencéo ao uso de alcool, tabaco, crack e outras drogas;

+ Promocao da Cultura de Paz, Cidadania e Direitos Humanaos;

« Prevencao das violéncias e dos acidentes;

+ lIdentificagdo de educandos com possiveis sinais de agravos de doencas em

eliminacéo;

+ Promocao e Avaliagdo de Salde bucal e aplicagdo topica de fllor;

« Verificagdo da situacao vacinal;

+ Promocao da seguranga alimentar e nutricional e da alimentagdo saudavel e

prevengao da obesidade infantil;

+ Promocéo da salde auditiva e identificacdo de educandos com possiveis sinais de

alteracao;

« Direito sexual e reprodutivo e prevencdo de DST/AIDS;
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* Promogao da saude ocular e identificagao de educandos com possiveis sinais de
alteragao.

3.8 — Programa Bolsa Familia (PBF):

O Programa Bolsa Familia (PBF) € um programa federal de transferéncia direta de
renda & familias em situagdo de pobreza (renda entre R$70,01 a R$140,00 por pessoa) ou de
extrema pobreza (renda de até R$70,00 por pessoa), com a finalidade de promover seu acesso
aos direitos sociais basicos e romper com o ciclo intergeracional da pobreza. O Programa é
realizado por meio de auxilio financeiro vinculado ao cumprimento de compromissos na Satide,
Educacao e Assisténcia Social - condicionalidades.

As familias em situagdo de pobreza e exirema pobreza podem ter maior dificuldade
de acesso e de frequéncia aos servicos de Salde. Por este motivo, o objetivo das
condicionalidades do Programa é garantir a oferta das a¢des basicas, e potencializar a melhoria
da qualidade de vida das familias e contribuir para a sua inclusdo social.

A agenda de saude do PBF no SUS compreende a oferta de servicos para a
realizagao do pre-natal pelas gestantes, o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
infantil e imunizagdo. Assim, as familias beneficiarias do PBF com mulheres com idade entre 14 e
44 anos e criangas menores de sete anos de idade deverdo ser assistidas por uma equipe de
salde da familia, por agentes comunitarios de saude ou por unidades basicas de salde, que
proverao os servigos necessarios ao cumprimento das agoes de responsabilidade da familia.

De forma a reforgar o papel do profissional de saude como ator chave nesse
processo, a Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB-2011) destaca a insercdo das agdes
relativas ao acompanhamento das condicionalidades de salde do PBF ou de qualquer outro
programa similar de transferéncia de renda e enfrentamento de vulnerabilidades criado pelo
Governo Federal, estadual ou municipal no rol das atividades dos Agentes Comunitarios de
Saude.

3.09 - Acompanhamento das Familias:

O responsavel técnico municipal do PBF na Secretaria de Salide deve identificar a
relagéo das familias beneficiarias do seu municipio, as quais precisam ser acompanhadas pela
saude a cada vigéncia (janeiro a junho - 1?2 vigéncia - e julho a dezembro - 27 vigéncia). A
identificagcdo dessas familias € realizada por meio do Sistema de Gestdo do Programa Bolsa
Familia na Saude no qual também se inserem as informagdes do acompanhamento e monitoram-
se as agbes e condicionalidades da Saude. Temos como objetivo de acompanhar no minimo 80%
das familias beneficiarias.

3.10 - Saude Bucal:

O Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEQ) sdo estabelecimentos de salde,
participantes do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES, classificadas como
Clinica Especializada ou Ambulatorio de Especialidade. Os Centros de especialidades
Odontolagicas estao preparados para oferecer a populagédo, no minimo, os seguintes servigos:

« Diagndstico bucal, com énfase no diagnéstico e detecgédo do cancer de boca.
= Periodontia especializada

« Cirurgia oral menor dos tecidos moles e duros

« Endodontia

« Atendimento a portadores de necessidades especiais

Os centros sdo uma das frentes de atuagdo do Brasil Sorridente. O tratamento
oferecido nos Centros de Especialidades Odontolégicas € uma continuidade do trabalho realizado
pela rede de atengdo basica e no caso dos municipios que estdo na Estratégia Saude da Familia,
pelas equipes de salide bucal.
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Os profissionais da atengé@o basica sdo responsaveis pelo primeiro atendimento ao
paciente e pelo encaminhamento aos centros especializados apenas casos mais complexos. O
CEO deve realizar uma produgdo minima mensal em cada especialidade, definida na Portaria
1.464/GM, de 24 de junho de 2011. A transferéncia de recursos referentes aos incentivos mensais
dos Centros de Especialidades Odontoldgicas - CEO podera ser suspensa, de maneira integral,
quando a produgdo minima mensal, em qualquer das especialidades, nao for atingida por dois
meses consecutivos ou trés meses alternados no periodo de um ano, e sera mantida até a
regularizagéo da produgdo minima mensal.

Os CEOs sao classificados em tipo |, Il e lll de acordo com a complexidade e séo
disciplinados pelas Portarias MS n° 1464, de 24 de junho de 2011 e Portaria MS n° 1341 de 13 de
junho de 2012.

Em Sao Bernardo do Campo possuimos 03 CEOS tipo Ill: CEQ Nova Petrdpolis, CEO
Alvarenga e CEO Silvina.

4.0 - QUADRO DE METAS:

As atribuigdes do gerente de UBS, responsavel pelo acompanhamento “in loco” da
execucgdo das acdes e servigos previstos, tem por finalidade a execugao dos procedimentos e de
verificagdo objetiva das agdes e servigos previstos, identificando o alcance das metas segundo o
pactuado com a emissdo e envio de relatérios padronizados; avaliar o progresso na execugdo dos
servigos, identificando eventuais desvios dos objetivos contratuais e indicando medidas para sua
corregao e adequacao.

As Unidades Basicas de Salde devem ser monitoradas pelas atividades
desenvolvidas na composi¢cao de metas de produgcdo por linhas de servigos. No conjunto de
procedimentos selecionados foram aplicados parametros, conforme diretrizes técnicas da
Coordenagao de Atengao Basica e das Areas Técnicas:

Acompanhamento mensal: a produgdo assistencial devera ser acompanhada
mensalmente, considerando as atividades realizadas frente as metas estabelecidas para cada
linha de servigo;

« Cadastros de Cartdo Nacional de Satde (CNS): O percentual de cadastro de
pacientes ativos com Cartao Nacional do SUS (CNS) deve ser no minimo 70% (setenta por cento);

« Cadastros individuais por equipe: manter os cadastros individuais por equipe
com no minimo o pactuado com o Ministério da Saude;

« Avaliagdo da produgdo: a producdo (META QUANTITATIVA) sera avaliada
quadrimestralmente, devendo manter as informacgdes de produgdo de no minimo 85% (oitenta e
cinco por cento) do pactuado. Sera avaliado os procedimentos lancados no sistema préprio do
municipio (SIA), ndo devendo ser consideradas as informagoes extraoficiais.

Serdo monitorados o percentual de cadastros ativos com CNS, o numero de
consultas médicas (generalistas, clinico geral, pediatra e ginecologistas, atendimentos individuais
e procedimentos odontoldgicos (cirurgido dentista e técnico de satde bucal), primeira consulta
programatica de bucal, visita domiciliar pelos ACS e consultas dos enfermeiros.

4.1. - TABELA DE VALOR A PAGAR DE ACORDO COM A ATIVIDADE REALIZADA
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O orgamento econdmico-financeiro das unidades que compdem o Departamento de Atengdo
Basica e Gestdo do Cuidado (SS-1); para o exercicio de 2019 sera valorado de acordo com
composigdo percentual entre o composto pelos Indicadores de Produgdo e Indicadores
Qualitativos, conforme Tabela abaixo.

Quadro 03

VALORACAO DOS INDICADORES

INDICADOR

METAS

PESC %

1

Metas Quantitativas

85%

2

Metas Qualitativas

15%

Percentual total dos recursos repassado

100%

Quadro 04 — Metas Quantitativas

PESO
uUBS META MES | PESO META MES PESO META MES PESO META PESO | TOTA
L
320
250
Consultasim .
és por CG"SU'::S*"“’S 141rc°:‘;'i's"§zmlé5 De 2800 a 4000
ALVARENGA | profissional | 0,75% [ P = | 0750 | PO (média | ©:75% | cadastros por [ 0,75% | 3%
Atviomedia :tivo (média uadrimestral) equipe ACS
quadrimestr dri tral a
al) quadrimestral)
320
250
Consullas/m Consultas/més 140 Consultasimés
o or or profissional De2600 21000
ALVES DIAS | profissional | 0,75% wfiF;ssiona! 0,75% P alil\}m (média 0,75% | cadastros por | 0,75% 3%
ativo (média :tivo (média quadrimestral) SquipyACE
quadrimestr adri 1
al) quadrimestral)
320
250
Cor;iu';t::fm Consultas/imés 140 Consultasimés De 2800 a 4000
AREIAO | profissional | 0,75% pmﬁps‘;onai 0,75% p‘:ﬂﬂ?(’:iz'[;’iza' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativo (média - 4 g equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral)
quadrimestral)
al)
320
250
Cor!suttas.fm Consultas/més 140 Consultasimés
BAETA és por por por profissional De 2600 a 4000
NEVES profissional | 0,75% profissional 0,75% ativo (média 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
athva (mrdia ativo (média uadrimestral) equipe ACS
quadrimestr dri ?
al) quadrimestral)
320
250
Cansyltasim Consultas/més 140 Consultas/imés
=s por por por profissional De 2800 a 4000
BATISTINI profissional | 0,75% profissional 0,75% ati':ro (média 0,75% | cadastros por | 0,75% 3%
ativo (média ativo (média uadrimestral) equipe ACS
quadrimestr dri tral a
al) quadrimestral)
320
250
Cot;ssulfflm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800
CAMINHO S pe por por profissional e 24000
DO MAR p(oflsstonal 0,75% profissional 0,75% ativo (média 0,75% | cadastros por | 0,75% 3%
ativo (media ativo (média uadrimestral) equipe ACS
quadrimestr dri a
al) quadrimestral)
320 250 3
Consultasim Consultas/més 140 Consultas/més De 2800 a 4000
DEMARCHI | @&spor | 0750 por 075% | POrProfissional | 750 | cadastros por | 0,75% | 3%
profissional profissional ativo (média equipe ACS
ativo (média ativo (média quadrimestral) .
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quadrimestral)

al)
320
250
co:;zu;t:ffm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
FARINA | profissional | 0,75% pmﬁ‘;‘;onal 0,75% '“‘;'“‘;';;:2:;:3' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
aﬂ::‘fiﬁég‘? ativo (média quadrimestral) eguipe ACS
q al) quadrimestral)
320
250
Cogiutt:rsfm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
FERRAZOPO B por por profissional ety
L profissional | 0,75% gk 0,75% . 3 0,75% | cadastros por | 0,75% 3%
1S ativo (média pr_nflssmné}i ativo (média equipe ACS
SuntrImesT ativo (média quadrimestral) P
al) quadrimestral)
320
250
Corézu;t:rsim Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
FINCO profissional | 0,75% ciona | 0755 por profissional |, ;c00 | oo gastros por | 0,75% | 3%
ativo (média prodissena BGvD (média equipe ACS
sdsdrimesir ativo (média quadrimestral)
q al) quadrimestral)
320
250
C"’éss”;t:f’ m Consultas/més 140 Consultasimés TR,
IPE profissional | 0,75% X ! 0,75% | Porprofissional | g 50 | odastros por | 075% | 3%
ativo (média LA tssn:gngl ativo (média equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral) quip
al) guadrimestral)
320
Consultasim PO
0 é_s por o sn.:ma!s mes De 2800 a 4000
OLIVEIRAS pr'oflssmn§.l 0,40% profissional 0,35% 0,00% cadagxtros por | 0,30% | 1,05%
ativo (média f e equipe ACS
quadrimestr atwo_[mer.lla
al) quadrimestral)
320
250
Consult .
p s”p :rs"'“ Consultas/més 140 Consultasimés T
JORDANGPO | profissional | 0,75% [ POt | o759, | POTProfissional | ooee, | cadastros por | 0,75% | 3%
LIS ativo (média i 204 8livo (media equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral) chis
al) quadrimestral)
320
250
Consulta =
& sup Orsfm Consultas/més 140 Consultasimés De 2800 a 4000
LEBLON [ profissional | 0,75% pmf;"s'iroml 0,75% ":{tiﬂg"zﬁzﬁf"a' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativo (média A 8 g L equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral) quip
al) guadrimestral)
320
250
Consultas/im
_ és por Consultasimés 140 Consultas/més
MONTANHA profissional | 0,75% por 0.75% por profissional De 2800 a 4000
o FING (ortin y pl:ofissio_n_al s ativo (média 0,75% cada_stms por | 0,75% 3%
quadrimestr ativo (média quadrimestral) el
al) quadrimestral)
320
Consultas/im 250 =
&s por Consultas/més 140 Consl:rlta_s!més De 2800 a 4000
NAZARETH | profissional | 0,75% mﬁ';';lfmal 0,75% | Porprofissional | ooco | ctros por | 0,75% | 2%
ativo (média pr ; ativo (média equipe ACS
quadrimestr ativo (média guadrimestral) quip
al) guadrimestral)
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320 250
Cur;s;u;t:fim Consultas/imés 140 Consultasimés De 2800 a 4000
ORQUIDEAS | profissional | 0,75% pmﬁ‘;':onal 0,75% "c;iﬂ::"::izg‘iga' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
aﬂ\;:lr(ir:'léeilt? ativo (média quadrimestral) equipe ACS
q al) quadrimestral)
320
250
Cméssu;t;sjm Consultas/més 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
PAULICEIA | profissional | 0,75% pmﬁ‘:;on a | 075% "';’tl.ﬁg‘:':;i:';:a' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
az:‘;r(i";‘:;ﬁ ativo (média quadrimestral) equipe ACS
q a1 quadrimestral)
320
250
Cor;f;u;t:rsi'm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
PLANALTO | profissional [ 0.7s% | o | 0.75% pi’uﬁz"{'ﬁzz’iza' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
aﬂ:ﬂmﬁiﬁ ativo (média quadrimestral) equipe ACS
q ol) quadrimestral)
320
250
~ Cor;ssult:rs-'m Consultas/més 140 Consultasimés De 2800 a 4000
FQSAQ rofissional | 0,75% por 0750 | Porprofissional [ oo o0 |0 075% | 3%
BERNARDO apﬁm (média | profissional " ativo (média * = a:_; ro:gg [
uadrimestr ativo (média quadrimestral) equipe
q al) quadrimestral)
320
250
Corgs;u;?rsfm Consultas/imés 140 Consultasimés De 2800 a 4000
REPRESA | profissional | 0,75% e onal | 0.75% por profissional | ,50, | 'codastros por | 0,75% | 3%
ativo (média Rranssions ativo (média equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral)
al) quadrimestral)
320
250
Cor;ssult::.fm Consultas/imés 140 Consultasimés De 2800 a 4000
RIACHO rofissional | 0.75% por 0,750 | Por profissional | o oo |00
GRANDE [ PYol ondcas | ™ profissional | ativo (média ' gl el [
Gliadrimastr ativo (média guadrimestral) equipe
al) quadrimestral)
320
250
chZUIt:ffm Consultas/més 140 Consultas/més
RUDGE S P por por profissional D 2800 24000
profissional | 0,75% L i 0,75% : e 0,75% | cadastros por | 0,75% 3%
RAMOS ativo (média profissional ativo (média s '
quadrimestr ativo (média quadrimestral) fqtipe
al) quadrimestral)
320
Consultasim o .
&s por Consultas/imés 140 Const_xlta's-‘mes De 2800 a 4000
SANTA CRUZ pr_oﬁssinga: 075% aﬁ‘;‘; onal | 975% p‘;‘;iﬂg";::z:;’i:a' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ati édi A : : i
§ L'I‘;:r[;":'sﬁ ativo (média quadrimestral) equlpe ACS
al) quadrimestral)
320
250
C It. -
or;zup:;s-’m Consultas/imés 140 Consultas/imés Dé 2800 & 4000
SAO PEDRO pr_ofissi:n;al 075% | Mol | G5 p"a’““”g’:m'd"i:a' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativ i : s : i
ql.lua:r(inr;eslt: ativo (média quadrimestral) equipe ACS
al) quadrimestral)
320 250 140 Consultasimés De 2800 a 4000
SELECTA [ consultas/im | 0,75% | Consultasimés | 0,75% [ por profissional | 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
és por por ativo (média equipe ACS 3
Plano de Trabalho para a Rede de Atencéo Basica de S&o Bernardo do Campo /

wa,



MUNICIPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
http://www.saobernardo.sp.gov.br

profissional profissional .
ativo (média ativo (média quadrimestral)
quadrimestr quadrimestral)
al)
320
250
Coréssu::rs.'m Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
SILVINA | profissional | 075% | ofiesional | 975% pc;rﬁez;o;ﬁg.}:al 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
aﬂ‘;‘;rﬂ:’;“s'ﬁ ativo (média quadrimestral) equipe ACS
q all quadrimestral)
320
250
Co:éssult:rs.‘m Consultasimés 140 Consultasimés De 2800 a 4000
SANTA > P por por profissional 2
profissional | 0,75% oyl 0,75% 2 P 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
TEREZINHA ativo (média profissional ativo (média aAUIne KOS
uadrimestr ativo (média quadrimestral) quip
q al quadrimestral)
320
250
Cméss”;t:rsfm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
TABOAO | profissional | 0,75% fP"T | |o7s% por ."'°"SZ:;!“a' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativo (média RIONSSIONG atl\ro_{m e equipe ACS
Hadeimests ativo (média quadrimestral)
q al) quadrimestral)
320 250
Coréssu;t:fjm Consultas/més 140 Consultas/més De 2800 a 4000
UNIAO | profissional | 0,75% ional | 075% | PoyProfissienal | 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativo (média profissional ativo (média equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral)
al) quadrimestral)
320
250
C -
m;zu;t:ffm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
V.DAYSE | profissional | 0,75% TP"T ;| 070w [ POf P’°f'52:§£““' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 2,95%
ativo (média RIONISSION ativo. {dia equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral)
al) quadrimestral)
320
250
Consultasim Consultas/imés 140 Consultas/imés
¥ roéf?sg:nal 0,75% por 0,759 | Por profissional bt
EucLIDES | Bores o a | profissional | ativo (média | 0+75% | cadastros por | 0,75% [ 3%
 adriaeatt ativo (média quadrimestral) equipe ACS
al) quadrimestral)
320
250
Coré.:u‘llt:fm Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
V.MARCHI | profissional [ 075% [ B3t | 07s% [ PO ."“’"s::;‘.“"' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativo (média pr x ativo (média equipe ACS
quadrimestr ativo (média quadrimestral) p
al) quadrimestral)
320
250
c°2§";t;5:m Consultas/imés 140 Consultas/imés De 2800 a 4000
V.ROSA | profissional | 075% | PO 0759 [ PO P“’""’Z'[;’,“a' 0,75% | cadastros por | 0,75% | 3%
ativo (média pr ; ativo (média equipe ACS
quadrimealr ativo (média quadrimestral) HUh
al) quadrimestral)
2= Coisg 140 C Itas/
Consultas/m Consultas/més onsultas/més
—m espor | 2515 P 2505 | por profissional | 24,75 2;{?::3;3“:3:’ 2505 | oo
profissional | % profissional % ativo (média % equipe ACS »
ativo (média ativo (média quadrimestral)
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Fonte: Sistema municipal SIA

Quadro 05 — Metas Qualitativas

Tipo de Indicador Desaigio Contetido Periodiddade Meta Fonte de \ i Bk tpela | ey
Total de gestantes com 07 ou
B Fropatcdn tas pestentes mais consultas de pré natalftotal i¥ecs oetantes com I Banco de dados do ef Relatdrio emitido pelo
DCesSo com 7 ou mais consulias de : 03 veses ano ano | ou mais consullas de pré- DB 10%
prénatal realizadas d_e festanics :_a pyerneras i natal SseaTrEAL s
Unidades nos ultimos 03 meses
Aas das reunides T
e [Fencionamento do Conseo] Avaliacdo das altas dereunido [\ [B0%das reunives previsias| dos Gonsethos m’:‘ﬁ:’c‘;‘;;ﬁi e - -
Geslor das UBS dos Conselhos Gestores nas UBS realizadas Gestores no periodo
Cestores ardlisatl pelo DAB
Proporgiio de criangas Total de AN Atendidos pelo =
recdm nascidas atendidas | médico ou enfermeiro em até 07 50%e R atendidos nas 54l Fdatdrio .Relal?uodfz
Frocesse por médico ou enfermero | dias devida na UBS Total de RN MENEAL LESem atd 07 dias devida oy essos HAU verieagia et e 10%
em até 07 dias devida atendidos pelo HME(Ey essos) pelo DB,
N de piroc de Proc realizados o
coleta de material coleta de material citopatoldgico)
citopalegico do colo do | do colo do Utero emmulheres na 0,028 Fonte SA (codigo Relatorio de
Processo dtera reali zados na UBSem | faixa etaria entre 25 ¢ 64 anos MBSAL ¢ ‘_ 02.01.02003-3)e | verilicagio emitido B 15%
relagio ao total de realizadas na UBS/ Tatal de exames/populagiolmés S pelo DAB
mulheres enire 25 e 64 anos | mulheres cadastradas na UBSna
deidade faixa elaria de 25 a 64 anos
N de atendimentos de
primeira consulla = d:ﬂ?;ﬁ;";::ifg?'a Felalerio de
Processo odontoldgica programética 4 " Mensal 030 S1A verificacdo emitido 20 10%
realizados na UBSpor peogramalica 100" Fopulagda pelo M8
it cadastrada
n® de atendimentos individuais
registrados por profissional do
NASFa cada 40h Numerador
Total de atendimentos
individuai s reg strados por
todos os profissionais que
n medio de atendimentos | compde a equipe NAS-, Fonte:
mdm_dugmu_aahmﬂug por |Ficha ﬂeale\:!unmlo individual 20 stardimenias N
profissionais da equipe Sstema de informages em ndividual Relatdrio de
Processo NASF 2 populacio Siiide para Alencio Bisica (& MEBSAL nelnotas ISE OES | verificacio emitido 8 15%
cadastrada nas equipes de | S5, Denominador: O numero de cspwhwdn:rrsamal{m pelo A8
Sande da Familia profissionais do MASFsera
vinculadas ap NS estabelecidos atraves da soma
da carga horéria ambulatorial
desles profissionais encontrada
no CNESdividido por 40, Fonte
Sstema Nacional de Cadastro de
Estabeleci mento de Suide
(SNES
. . . . . FRelatdrio do Comité
fuditoria de Mortalidade | Acditoria em 100%dos dbitos Comité de .
—— Infantil infantis do municipios Sl e Mortalidade Infantil dehnli::.::?ade Lo 5%
fi
n® de tamilias benelic irias do
Percentual defamilias :::OT: n:.l‘:hetescumltlade B0%de famil Retatério d
re 14 e44 anus e criancas e familias : atario de
Processo :::mmn:a:::mﬁ:‘: menares de 07 anes de idade Semestral acompanhadas e 100%das Eﬂmmuzlt::olm verificacio emitido oA 15%
Familia acompanhadas nas UBS! N167 pestantes pelo DAB
de familias cadastradas no Bolsa
Familia

4.2 - Avaliagao e valorizagéo dos indicadores de produgéo e indicadores de qualidade, os ajustes
dos valores financeiros decorrentes dos desvios constatados serdo efetuados nos meses
subsequentes aos periodos de avaliagao.

421 - A avaliagdo e analise das atividades contratadas constante deste documento serdo
efetuadas conforme explicado nas tabelas que se seguem.

Quadro 06

[

VALORIZACAQ DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUANTITATIVOS

Ma,

Plano de Trabalho para a Rede de Aten¢éo Béasica de Sao Bernardo do Campo

Pagina: 2048



MUNICIiPIO DE SAO BERNARDO DO CAMPO
http://www .saobernardo.sp.gov.br

ATIVIDADE REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA VALOR A PAGAR
Entre 85 e 100% da mela 100% do peso percentual da alividade

Entre 70% e 84,9% da meta 90% x peso percentual da atividade x orgamento da unidade R$

Atendimentos UBS m— -
R Menos que 70% da meta 70% x peso percenlual da atividade x orgamento da unidade R$

Até 10% a mais 100% do peso percentual da atividade

Quadro 07
VALORIZACAQ DOS DESVIOS DOS INDICADORES QUALITATIVOS
ATIVIDADE REALIZADA QUANTIDADE PRODUZIDA VALOR A PAGAR
Entre 85 e 100% da meta 100% do peso percentual da atividade
Entre 70% e 84,9% da mela 90% x peso percentual da atividade x orcamento da unidade R$
Atendimentos UBS- - -
CEO-NASF Menos que 70% da meta 70% x peso percentual da atividade x orgamento da unidade R$
Até 10% a mais 100% do peso percentual da atividade

Os desvios serdo analisados em relagdo as quantidades especificadas para cada unidade
assistencial especificadas na tabela, respeitando-se a proporcionalidade de cada tipo de despesa
especificada.

5.0 - INFORMACOES ADMINISTRATIVAS:
Todas as unidades de salide devem contar um indicador de satisfacdo do usuario, em
local de facil acesso.

Os exames laboratoriais serdo processados por servicos proprios ou contratados pela
S8 segundo protocolos estabelecidos pela Area de Assisténcia Laboratorial de SMS. A coleta de
exames laboratoriais é de responsabilidade da CONTRATADA e para as especificagdes consultar
o Manual de Coleta

As despesas com aluguéis de iméveis e concessionarias (agua, luz e telefone) cuja
titularidade & da PREFEITURA permanecerdo a cargo da PMSBC. Esta informacdo devera ser
apurada na Vistoria Técnica.

O fornecimento de materiais e insumos médicos bem como os medicamentos sio de
responsabilidade do Municipio de Sdo Bernardo do Campo.

Sé&o Bernardo do Campo, 30 de outubro de 2020

\ X .
laws2 U2 V= Jr)
DRA. SANDRA REGINA PASSOS LIMA

.~ Diretora do Departamento de

Atengio Basica e Gestio do Cuidado
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