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ATENCAO ESPECIALIZADA - MEDIA COMPLEXIDADE
Introducgao

Na Atengao especializada o municipio conta com um ambulatério de especialidades, CTA
(Centro de Testagem e Aconselhamento, CAPS (Centro de Atengao Psicossocial) |, CAPS AD,
onde sao encaminhados pelas Unidades de Salde da Familia quando detectam necessidade de
investigacdo e quando necessario aos municipios de referéncia. A devolutiva dos pacientes as
Unidades de Salde é realizada com a guia de contra referéncia, para a continuidade do
tratamento e orientagdo em seu territério de abrangéncia. Existe também o Posto de Coleta de
Leite Humano, vinculado ao Banco de Leite Humano do Municipio de Marilia que é responsavel
por agdes de promogao, protecdo e apoio ao aleitamento materno e execugéo de atividades de
coleta da producao latica da nutriz e estocagem e pelas atividades de processamento de leite.
Este servigo enfatiza o Aleitamento Materno exclusivo, melhorando a qualidade de vida das maes

e criangas, consequentemente diminuindo a morbimortalidade infantil e a satde financeira das
familias.

O Servigo de Atencao Domiciliar é ﬁma prestacéo de servigo substitutivo ou complementar
a internagdo hospitalar ou ao atendimento ambulatorial e também responsavel pelo
gerenciamento e operacionalizagdo das Equipes Multiprofissionais de Atengao Domiciliar e de
Apoio. Caracterizada por um conjunto de acées de promogao a saude, prevengao e tratamento
de doengas e reabilitacdo prestadas em domicilio, com garantia de continuidade de cuidados e
integrada as redes de atengédo a satde. Objetiva a reorganizagdo do processo de trabalho das
equipes que prestam cuidado domiciliar na atengéo basica, ambulatorial e hospitalar, com vistas
a reducao da demanda por atendimento hospitalar e/ou redugédo do periodo de permanéncia de
usudrios internados, a humanizacdo da atencdo, a desinstitucionalizagdo e a ampliagao da
autonomia dos usuarios e familiares.

O Ambulatério de Tabagismo vem com o objetivo de reduzir a prevaléncia de fumantes
passivos e ativos e suas consequéncias em doengas, mortes, sequelas e aposentadorias
precoces na populacao. Estes objetivos sdo alcangados por: agdes de prevengado da iniciagao

ao tabagismo, principalmente entre jovens; estimulo a cessacdo de fumar; protecdo da




populagao da exposigao a fumaga ambiental do tabaco; redugao dos danos individuais e sociais
causados pelos produtos derivados do tabaco.

Além das agbes em unidades de saude, ambientes de trabalho e escolas, o municipio vem
se empenhando na ampliagdo da estratégia de abordagem e tratamento do tabagismo no

Sistema Unico de Salde (SUS) e ja conta com profissionais aptos no atendimento a essa
demanda.

A proposta é a manutengdo e ampliagdo das acgdes do Centro de Especialidades, CTA,
CAPS | (Centro de Atencdo Psicossocial), CAPS AD e SAD (Servico de Atengao Domiciliar) -
Melhor em Casa, Ambulatério de Fisioterapia, Posto de coleta de leite humano, UPA 24hs e SAMU
no ambito do municipio, pelo planejamento e atuagao territorial buscando garantir as equipes maior
reconhecimento dos problemas e necessidades de saude locais. Deste processo, entende-se que
se amplia a uni{/ersalizag;éo e a integralidade do cuidado no sistema de saude. Neste desenho, as
Unidades Basicas de Saude representam a porta de entrada do sistema e mantém um vinculo
direto com os centros de referéncia e ou outras secretarias, estabelecendo um trabalho intersetorial.
E através desta interlocucdo que as necessidades individuais, familiares e comunitarias sao
identificadas e assistidas. Preza-se pelo estabelecimento de vinculo e acolhimento entre as equipes
e usuarios. Nesta relacao pretende-se que a escuta seja qualificada e a construgao de projetos seja
realizada por uma equipe multiprofissional e intersetorial onde tendem a serem desenvolvidas e
integradas praticas complementares a saude do cidadao.

UPA (Unidade de Pronto Atendimento 24 hs)

A UPA 24hs tem a finalidade de ofertar atendimentos nas situagdes de sofrimento agudo
ou crénico agudizado de qualquer natureza. O atendimento as urgéncias devera ocorrer de
acordo com a classificagao de risco, realizado por profissional de saude de nivel superior, com
treinamento especifico e utilizagao de protocolos pré-estabelecidos, tendo por objetivo avaliar o
grau de urgéncia das queixas dos pacientes, colocando-os em ordem de prioridade para o
atendimento.

Principais agdes e procedimentos:




1. Consultas médicas;

2. Coleta de material para analises clinicas;

3. Procedimentos técnicos decorrentes de agoes;

4. Atender as urgéncias c/ observagao até 24horas em atencido especializada quando
necessario

5. Analisar a necessidade de encaminhamento do paciente via CROSS — Central de
Regulagédo de Oferta de Servigos de Saude.

6. Solicitagéo de internagcao ao Hospital de referéncia (Hospital Sdo Lucas) mediante
pactuacéo prévia das especialidades a serem atendidas;

7. Acolhimento do paciente identificando e classificando o grau de risco, vulnerabilidade

e sofrimento de modo a estabelecer a ordem de prioridade e o tempo limite para o
atendimento médico.

SAMU (Servigco de Atendimento Mével de Urgéncia)
Principais a¢des e procedimentos:

1. Realizar via SAMU, o transporte inter-hospitalar de paciente grave.

2. Reconhecer o trabalho no sentido de garantir a adequada consecugao da meta do SAMU,

3. Realizar o atendimento pré-hospitalar de pacientes com risco de vida desconhecido, nao
classificado com potencial de necessitar de intervencéo médica no local e/ou durante transporte
até o servigo de destino

Como desafios institucionais para expandir e qualificar os servigos no contexto brasileiro

destaca-se:

v A continua revisdo dos processos de trabalho das unidades de saide com refor¢co as

estruturas gerenciais nos municipios e estados;

v A elaboragdo de protocolos assistenciais integrados (recuperagéo e reabilitagao) dirigidos
aos problemas mais frequentes do estado de satde da populagao, com indicagéao da continuidade
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da atengéo, sob a l6gica da regionalizagao, flexiveis em fungao dos contextos estaduais, municipais
e locais;

v Acgdes que visem o fortalecimento das estruturas gerenciais com vistas a: supervisao das
equipes, uso das informagdes para a tomada de decisao;

v Revisao dos processos de formagao, educagcdao em saude com énfase na educacao
permanente das equipes, coordenacgdes e gestores;

v A definicao de mecanismos de financiamento que contribuam para a redugcado das
desigualdades intramunicipais;

v A institucionalizagcao de processos de acompanhamento, monitoramento e avaliagdo dos
Servicos;

v Agoes articuladas com as instituicdes formadoras para promover mudangas na graduacgao
e pbés-graduacgéo dos profissionais de saude.

v Mesmo tendo o servigo funcionando em varios Municipios, ainda vemos inumeras falhas

estruturais, que comprometem a boa assisténcia e regulagao das urgéncias.

v Area fisica inadequada;
v Numero de viaturas insuficiente;
v Equipamentos de urgéncia em niimero insuficiente e em mau estado de conservacgao

v Auséncia de sistema de gravagio: embora seja uma determinagéo da legislagéo, o sistema

de gravagéo continua das comunicagdes telefonicas ainda nao foi adquirido e instalado

v Auséncia de sistema de informagao: este & um grave problema, ja que no SIA-SUS
existem apenas os céddigos de procedimento para o registro da atengéo pré-hospitalar e nao um
sistema de informacao oficial, que permita a coleta e posterior analise de outros dados

fundamentais como procedéncia, morbidade e destino dos casos atendidos.
v Numero insuficiente de profissionais;

v Insuficiente capacitacdo dos médicos reguladores: os médicos que trabalham na central de
regulagao do SAMU.
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Da manutencéo de iméveis, equipamentos e frota de veiculos da rede de assisténcia
ambulatorial.

O Municipio deveréa fornecer 02 Veiculos de passeio para realizagéo das visitas programadas
pelas equipes do SAD, CTA, Posto de coleta e CAPS.

A Organizagéao da Sociedade Civil realizara a manutengéo basica e funcional de todos os
imoveis, bem como, dos equipamentos, do veiculo e outras que se fizerem necessarias a
execucao dos servigos.

Além dos citados acima ficarao sob a responsabilidade da Entidade:

- Servigo de manutengao preventiva (camaras de vacinas e ar condicionados)
- Servigo de capinagem e dedetizagao

- Oxigénio medicinal

- Material de higiene e limpeza

- Gas de cozinha

- Material de escritério e informatica — tecnologia

- Géneros alimenticios para os CAPS e UPA (usuarios que ficam em observagao)

Todos os valores referentes aos custos dos servigos citados acima deverao fazer parte da
planilha orgcamentaria de custeio de acordo com as exigéncias descritas neste Plano de
Trabalho, a ser apresentada, acrescidos em R$ 50.101,39/més totalizando um repasse de até o
limite de R$ 690.757,18 (seiscentos e noventa mil, setecentos e cinquenta e sete reais e dezoito
centavos)/més, sendo 51% até o 5° (quinto) dia util e 49% até o dia 25 (vinte e cinco).

Os valores decorrentes das transferéncias de pacientes para a Alta complexidade, seja ela
a Marilia ou outro municipio disposto pelo CROSS ou regulagéo interna sera transferida mediante
solicitagao prévia com: controle digital do colaborador que executou e ficha do CROSS ou servigo

de salde de transferéncia.




OBS: A confecgéo dos uniformes da Equipe do SAMU se fara no ato da implantagdo do
servigo sendo ressarcido mediante nota fiscal apresentada devidamente faturada

As especialidades contempladas na Média Complexidade estdo dispostas mediante perfil
epidemiolégico do municipio. As consultas sdo agendadas mediante agenda programada entre

profissionais e Secretaria Municipal de Salde, sendo ela aberta quinzenalmente por fluxo ja
estabelecido.

Nas especialidades de Pediatria e Obstetricia, existem fluxos de encaminhamentos
mediante urgéncias detectadas por profissionais da rede além da demanda previamente agendada.

Da prestacao de contas.

l. A Organizagao da Sociedade Civil apresentara ao Departamento de Convénios
prestagéo de contas, parcial e anual, de acordo com as instrugées da Administragcdo Publica e as
normativas vigentes do Tribunal de Contas do Estado, além da Lei Federal n°® 13.019, de 31 de
julho de 2014, e alteragdes.

Il Prestacao de contas mensal: até o 5° dia util do més subsequente ao do repasse,
devendo conter a documentagdo comprovadora (via original € uma copia) da aplicagéo dos
recursos recebidos mensalmente, conforme descrito no Plano de Trabalho, devidamente
acompanhado de relatério circunstanciado das atividades desenvolvidas; exiratos bancarios
conciliados, evidenciando a movimentagao do recurso e rentabilidade do periodo; relatério de
receita e de despesas; certiddo negativa de regularidade de situagédo junto a Previdéncia Social
(CND) — (CNDT) e FGTS (CRF), relagao nominal dos atendidos.

M. Prestacdo de contas anual: devera ser apresentada até 31 de janeiro do exercicio
subsequente, nos moldes das instrugées especificas do Tribunal de Contas do Estado de Sao
Paulo (prestacdo de contas do recurso total recebido no exercicio, incluindo rentabilidade).
Eventuais saldos nao utilizados deverao ser restituidos aos cofres municipais até 31 de dezembro
do exercicio a que se refere o repasse.

IV.  Apresentada a prestagdo de contas parcial e anual, a Comisséo de Monitoramento e
Avaliacao, juntamente com o Departamento de Convénios emitira parecer:

a) Técnico quanto a execugao fisica e atingimento dos objetivos da Colaboragéo.

b) Financeiro, quanto a correta e regular aplicagao dos recursos da Colaboragao.
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Paragrafo Primeiro: Para fins de comprovagao dos gastos, ndo serdo aceitas despesas efetuadas
em data anterior ou posterior a vigéncia da Colaboracao.

Paragrafo Segundo: Nao poderao ser pagas com recursos da Colaboragao, despesas decorrentes
de multas, juros, taxas ou mora, referentes a pagamentos ou recolhimentos fora do prazo e a titulo
de taxa de administragao, bem como de aquisi¢cdo de bens permanentes.

Paragrafo Terceiro: A falta de prestagao de contas nas condigbes estabelecidas nesta Clausula, ou
a sua nao aprovagao pela Comissao de Monitoramento e Avaliagao e Departamento de Convénios,
importara na suspensao das liberagdes subsequentes até a corregao das impropriedades ocorridas.
Fica estabelecida a responsabilidade exclusiva da Organizagao pelo gerenciamento administrativo
e financeiro dos recursos recebidos, inclusive no que diz respeito as despesas de custeio, de
investimento e de pessoal.

V. A responsabilidade exclusiva da Organizagao pelo pagamento dos encargos
trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais relativos ao funcionamento da instituicao e ao
adimplemento do presente Termo de Colaboragdo, ndo se caracteriza responsabilidade solidaria
ou subsidiaria da Administragao Puablica.

VI.  Os casos omissos serao solucionados nos termos das normas do Tribunal de Contas
e Lei Federal n® 13.019, de 31 de julho de 2014, e alteragdes.

Os indicadores estao relacionados a qualidade de assisténcia oferecida aos usuarios e
mensuram a efetividade e o desempenho da gestdo. A complexidade dos indicadores & crescente

e gradual, considerando o tempo de funcionamento de cada unidade.

Garga, 18 de fevereiro de 2019
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Antonio Carlos Pinoti Affonéo " Joao Caylos dos\Santos
Presidente Associagao Hospitalar Prefeito dg Municipio e
Beneficente do Brasil
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Natalli Gaiato Cruz
Secretarif Municipal de Satde

Natalli Gaiato Cruz

Secretario Municipal de Saude do Municipio de Garga
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