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I.  INTRODUCAO

Este documento apresenta informacdes para subsidiar a elaboracdo do PLANO DE
TRABALHO, com descricbes dos servicos assisténcias e respectivos Quadros de Metas de
Producédo e Equipe Minima por linhas de servigos, o Quadro de Indicadores de Qualidade
gue compdem os instrumentos de avaliacdo do desempenho institucional no Contrato e,
InformacgBes Administrativas e, € parte integrante do Contrato de Gestao.

Além do contetdo deste Anexo — Descricdo Técnica, a Organizacdo Social devera
realizar a Vistoria Técnica para conhecer, obter e atualizar informa¢des das unidades e
servicos de salde objeto deste Contrato no que se refere a: instalacBes fisicas,
infraestrutura existente (equipamentos meédicos, odontolégicos, instrumentais e mobiliérios),
recursos humanos, algumas particularidades como o funcionamento do Servico de
Atendimento ao Usuario (SAU), conselhos gestores das unidades, sistemas de informacao
utilizados, e outros que julgarem necessérios para a elaboragdo do Plano de Trabalho e
respectivo Plano Or¢camentario.A Organizacao Social podera também consultar informacdes
de recursos e credenciamentos existentes no CNES bem como a produgéo assistencial
apontada nos Sistemas de Informagdes do SUS.

As equipes de trabalho deverdo ser adequadas para atender a integralidade’, e a
multidisciplinariedade da atencdo de acordo compadrfes e diretrizes de SMScontidos nos
documentos exemplificados: Manual de Assisténcia Farmacéutica da SMS-SP,
contemplando a descricdo de atribuicbes e atividade de Farmacéuticos e
Técnicos/Auxiliares de farméacia (2013), disponivel no site da PMSP/SMS-SP; Politica de
Atencdo a Saude do Idoso:Portaria 2434/2010- SMS.G; Documento Norteador do Programa
Acompanhante de Idosos, contemplando as diretrizes, principios e objetivos do Programa,
os perfis e atribuicdes de cada profissional e os formularios utilizados (2012), disponivel no
site da PMSP/SMS-SP; Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, Portaria MS
n°793/2010 e correlatas; Caderno de Orientacdo Técnica NIR/NISA, Documento Norteador
do Programa Acompanhante de Saude da Pessoa com Deficiéncia (disponiveis no site);
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares, Portaria MS n® 971/2006;
Documento norteador para aAtencao Integral a Pessoa em Situacdo de Violénciado
Municipio de Séo Paulo disponivel
emhttp://www.prefeitura.sp.qov.br/cidade/secretarias/saude/cultura_de paz/e
demaisprotocolos assistenciais, Portarias, Normas e Resolu¢gdes da ANVISA (RDC)
pertinentes ao objeto contratual.

As unidades e servigcos de saude poderdo, a critério da administracdo publica, ser
cenario de praticas educativas de projetos e programas desenvolvidos pela SMS/SP, como
por exemplo, Programas de Residéncia Médica.

Conforme previsto no Decreto N° 44.658, de 23 de abril de 2004, que regulamenta a
Lei 13.325/02, com as alteracdes introduzidas pelos artigos 20, 21 e 22 da Lei 13.716/04,
queinstituem a obrigacdo de manter Conselhos Gestores nas Unidades de Saude do
Sistema Unico de Saude do Municipio de Sdo Paulo, de carater permanente e deliberativo,
destinados ao planejamento, avaliacdo, fiscalizacdo e controle da execucao das politicas
publicas e das acdes de salude, em sua area de abrangéncia. As diretrizes, legislacdo e

1Integralidade é um dos principios norteadores do Sistema Unico de Satide (SUS) que na pratica exige garantia de acesso
universal e igualitario na atencdo, integra agdes de promogdo protegdo e recuperagdo da saude, realizadas em redes de
servigos organizadas segundo padrdes e diretrizes expressos pela Secretaria Municipal de Saude do Municipio de Sdo Paulo.


http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/cultura_de_paz/

orientacdes para a instituicdo e funcionamento dos Conselhos Gestores de Saude constam
no site:
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/legislacao/index.php?p=6337

ll.  OBJETO DO CONTRATO DE GESTAO

Gerenciamento e execucao de acdes e servigos de saude, pela CONTRATADA, em
unidades de saude pertencentes as Supervisbes Técnicas de Saude: Vila
Mariana/Jabaquara e Ipiranga, abaixo elencadas:

SUPERVISAO TECNICA DE SAUDE VILA MARIANA / JABAQUARA

* AMA Americanépolis

* AMA Cupecé - Dr. Waldomiro Pregnolatto

* AMA Dr. Geraldo da Silva Ferreira

* AMA Santa Cruz

* AMA Vila Clara

* NASF Parque Imperial

* NASF Cupecé

* NASF Vila Santa Catarina

* NASF Jardim Lourdes

* Servico de Residéncia Terapéutica Jabaquara

* UBS Prof. Manoel Antonio da Silva Saragoc¢a — Parque Imperial (ESF)
» UBS Dr. Waldomiro Pregnolatto — Cupecé (ESF)
* UBS Vila Santa Catarina (Mista)

* UBS Americandpolis (Mista)

» UBS Vila Clara (ESF)

* UBS Jardim Lourdes (ESF)

» UBS Vila Campestre (ESF)

* UBS Vila Canaa ( ESF)

* UBS Prof. Milton Santos (ESF)

* Unidade de Acolhimento Adulto Jabaquara

SUPERVISAO TECNICA DE SAUDE IPIRANGA

* AMA Especialidades Vila das Mercés

* AMA Séo Vicente de Paula

* AMA Parque Bristol

*+ AMA Sacoma - 24 HORAS

* AMA Vila Moraes

+ CAPS AD Il Sacoma

+ CAPS Adulto Il Ipiranga - Vila Monumento
« CAPS AD Il Vila Arapua

+ EMAD Vila das Mercés



NASF Agua Funda

NASF Almirante Delamare

NASF Aurélio Mellone

NASF Sacoma

PAI — S&o Vicente de Paula

Pronto Socorro Augusto Gomes de Mattos

Servico de Apoio Diagnostico Vila das Mercés

Servico de Residéncia Terapéutica Adulto Masculino —
Vila Monumento

UBS Agua Funda - ESF

UBS Almirante Delamare - ESF

UBS Aurélio Mellone - ESF

UBS Dr Luiz Ernesto Mazzoni - ESF
UBS Neusa Rosalia Morales - ESF
UBS Vila Carioca - ESF

UBS Dr Eduardo Romano Reschilian - Unidade Mista
UBS Parque Bristol - Unidade Mista
UBS Sacoma - Unidade Mista

UBS Jardim Seckler - Tradicional

UBS Séo Vicente de Paula - Tradicional
UBS Vila Arapud - Tradicional

UBS Vila das Mercés - Tradicional
Unidade de Acolhimento Sacoma |
Unidade de Acolhimento Sacoma Il
URSI Séo Vicente de Paula



lll.  ESPECIFICACAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE

As acdes e servigos de saude a serem executados nas unidades e servicos de saude
objetos do CONTRATO DE GESTAO, s&o descritos suscintamente, segundo modalidades
de atencéo, e/ou redes de atencdo e/ou linhas de cuidado, a modalidade de atencéo
hospitalar ndo faz parte deste CONTRATO, esta colocada para apresentar a totalidade das

modalidades das redes assistenciais.

MODALIDADES DE
ATENCAO

UNIDADES E SERVICOS DA REDE

Atencdo Basica

ESF/ESB + NASF + PAVS (Ambientes Verdes e Saudaveis)
Saude Indigena; Equipes de Consultdrio na Rua.

UBS Mista

UBS Tradicional

UBS Integral

PAIl — Programa Acompanhante de Idosos

EMAD/EMAP — Melhor em Casa — Aten¢do Domiciliar

AMA - 12 horas

Urgéncia e Emergéncia

AMA - 24 horas

Pronto Socorro isolado

Pronto Atendimento — 24 horas

UPA

Ambulatorial Especializada/
Redes tematicas

Ambulatério de Especialidades; AMA — E; URSI

HD - Unidades da Rede Hora Certa

CEO Odontolégico

Rede de Atenc¢do Psicossocial — RAPS

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia

Servigos de Apoio Diagndstico e Terapéutico

Hospitalar

Urgéncia /Emergéncia

Internagdes

Ambulatério de Especialidades

Servigo de Apoio Diagndstico

Hospital Dia

EMAD/EMAP — Melhor em Casa — Atengdo Domiciliar

A organizagdo e o processo de trabalho das unidades de saude devem contemplar e
estar orientados pelas diretrizes técnicas assistenciais e programaticas priorizadas no
planejamento da SMS, conforme modalidades de atencdo e estrutura da rede, abaixo
descritas, assim como pelas necessidades loco-regionais identificadas na interlocugdo com
a Coordenadoria Regional de Saude. E diretriz essencial que as unidades e servicos
gerenciados pela Organizacdo Social integrem as redes de cuidados e os sistemas de

regulacdo municipal.




As agles, servicos e procedimentos a serem desenvolvidos estdo contidos na
Relacdo Nacional de AcBes e Servicos de Saude (RENASES), conforme Portaria 841 de 2
de maio de 2012, e outras que poderao ser solicitadas por SMS.

As agendas de atendimento devem ser configuradas de acordo com as orientacoes,

critérios e diretrizes definidas pelas Areas Técnicas, Supervisdo Técnica de Saude e
Coordenadorias de Saude.

l1.I. ATENCAO BASICA

A. ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

A Atencéo Basica prestada por meio da Estratégia de Salude da Familia, além dos
principios gerais, deve:

a) Atuar no territorio, realizando cadastramento domiciliar, diagnéstico situacional,
acoes dirigidas aos problemas de saude de maneira pactuada com a comunidade
onde atua, buscando o cuidado dos individuos e das familias ao longo do tempo,
mantendo sempre postura pro-ativa frente aos problemas de saude-doenca da
populacao;

b) Desenvolver atividades de acordo com o planejamento e programacao, realizados
com base no diagnéstico situacional e tendo como foco a familia e a comunidade;

c) Buscar a integracdo com instituicbes e organizagfbes sociais, em especial em sua
area de abrangéncia, para o desenvolvimento de parcerias e;

d) Ser um espaco de construcéo de cidadania.

Cada equipe de saude da familia deve ser responsavel por, no maximo, 4.000
pessoas (Portaria MS/GM/2488 de 21 de outubro de 2011).

Todas as equipes deverdo ter responsabilidade sanitaria por um territério de
referéncia.

O horério de funcionamento é de segunda a sexta-feira das 7h00 as 19h00,
podendo, excepcionalmente, ser até as 17h00.

Principais agdes e procedimentos:

a) Consultas médicas;

b) Consultas de enfermagem;

c) Consultas odontolégicas;

d) Visitas Domiciliares;

e) Grupos Educativos/ Praticas Corporais;

f) Vacinacao;

g) Inalacdo, Medicacéo e Curativo;

h) Teste Imunolégico de Gravidez;

i) Coleta de Papanicolaovu;

j) Coleta de material para analises clinicas;

k) Coleta de material para deteccdo dos erros inatos do metabolismo (Teste do
pezinho);

l) Verificacdo da Pressao Arterial;

m) Verificacdo de Temperatura,

n) Suturas (procedimento médico);

0) Lavagem de ouvido (procedimento médico);



p) Tratamento de feridas;

q) Dispensacdo de medicamentos;

r) Atendimento e procedimento odontol6gico;

s) Procedimentos coletivos em saude bucal;

t) Vigilancia em Saulude — Notificacdo, e eventual acompanhamento, dos agravos e
eventos de notificacdo compulséria, segundo Portaria n°® 104, de 25 de janeiro de
2011, do Ministério da Saude.

As unidades de saude com equipes de Estratégia Saude da Familia (ESF) realizam
também, acbes de promocdo ao meio ambiente junto & comunidade por meio de atividades
desenvolvidas por Agentes de Promocao Ambiental (APA).

As acbes e procedimentos devem seguir n0 minimo as normas constantes nos
documentos abaixo relacionados:

a) Manuais de Vigilancia Epidemiologica (notificagéo, investigacdo, acdes de bloqueio);

b) Manual de Imunizacdo do Centro de Vigilancia Epidemiologico-CVE (calendéario de
vacinas, controle de temperatura da camara de conservagcdo de imunobioldgicos,
comunicagdo de eventos adversos);

c) Manual de desinfecgéo e esterilizacdo da Secretaria Municipal da Saude (méascaras
de inalagcdo, material de curativo, espéculos, entre outros);

d) Protocolo de Feridas da Secretaria Municipal da Saude (produtos e condutas
padronizados para curativos);

e) Protocolo de Enfermagem da Secretaria Municipal da Saude (SMS) na Atencao aos
diferentes Ciclos de Vida;

f) Manual para Profissionais de Saude "O Climatério em Suas Maos" - SMS

g) Caderno Tematico da Crianca — SMS;

h) Cadernos de Atencdo Béasica do Ministério da Saude

i) Manual sobre dispensacdo de medicamentos (REMUME e GSS);

i) Manual da APAE (Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais).

Além desses documentos, a CONTRATADA devera seguir todos os outros que
porventura possam ser indicados pela SMS-SP.

A CONTRATADA devera ter critérios de contratacdo de profissionais para obter e
manter o credenciamento junto ao Ministério da Saude das equipes de estratégia de saude
da familia, inclusive da modalidade de saude bucal segundo os requisitos do Ministério da
Salde. Para tanto devem manter cadastro atualizado no CNES - Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude.

As unidades de saude, com as modalidades de Estratégia de Salde da Familia, e as
respectivas configuragdes, bem como as equipes minimas e metas de produgdo estao
descritos no item IV.

B. NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA — NASF

O Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) foi criado com o objetivo de ampliar a
abrangéncia das acfes da atencao basica, com foco na estratégia da salude da familia,
contribuindo para promover a integralidade das a¢fes das equipes de saude da familia
associada a qualificacdo da assisténcia, contemplando e solidificando as diretrizes do SUS.



A equipe do NASF deve estimular acbes compartilhadas entre os profissionais e
provocar uma intervencéo transdisciplinar, exercitando a troca de saberes, participando de
todas as reunides, discussao de casos, orientacdes e atendimentos.

As acdes de salde do NASF devem estar sustentadas em um tripé envolvendo o
apoio matricial, clinica ampliada e projeto terapéutico singular (PTS), conforme Portaria GM
3124, de 24 de dezembro de 2012.

Sé&o acdes do NASF:

a) Matriciamento das equipes ESF,;

b) Consultas Compartilhadas;

c) Consultas Especificas;

d) Visitas Domiciliares Compartilhadas;

e) Visitas Especificas;

f) Acompanhamento de PTS;

g) Grupos Educativos e Praticas Corporais na Comunidade;

h) Reunides de Equipe NASF;

i) Reunides da Equipe NASF com as equipes ESF;

j) Outras atividades a serem solicitadas de acordo com o escopo definido nas
diretrizes.

As equipesNASFse respectivasconfiguragdes e referéncias estéo definidas no item

C. UBS MISTA

As Unidades Basicas de Saude (UBS) classificadas como mistas dispdem de
Equipes de Estratégia de Saude da Familia acrescidas de especialidades e servicos nas
linhas de cuidado segundo ciclo de vida: saude da crianca e do adolescente, salde do
adulto, saude da mulher e salde da pessoa idosa. Sdo ofertados atendimentos basicos em
Pediatria, Ginecologia, Clinica Geral, Enfermagem e Odontologia.

As Equipes de Saude da Familia, inclusive as modalidades de Saude Bucal, seguem
os padrdes e critérios desta estrutura na rede de Atencdo Basica.

As unidades de saude, as equipes minimas e metas por unidade de saude estédo
descritos no item IV,

D. UBS TRADICIONAL

Unidades Basicas de Saude (UBS) tradicionais desenvolvem acfes e atividades nas
linhas de cuidado segundo ciclo de vida: saude da crianca e do adolescente, salude do
adulto, saude da mulher e salde da pessoa idosa.

As unidades de saude, as equipes minimas e metas por unidade de salde de UBS
Tradicionais estdo descritos no item IV.

E. PROGRAMA ACOMPANHANTE DE IDOSOS (PAI)



E um programa que contempla a assisténcia integral & satde de populacdo idosa
dependente e socialmente vulneravel, com dificuldade de acesso ao sistema de salde e
com isolamento ou exclusado social devido a insuficiéncia de suporte familiar ou social.

E uma modalidade de cuidado domiciliar biopsicossocial a pessoas idosas em
situacdo de fragilidade clinica e vulnerabilidade social, que disponibiliza a prestacdo dos
servigcos de profissionais da salude e acompanhantes de idosos, para apoio e suporte nas
Atividades de Vida Diarias (AVD’s) e para suprir outras necessidades de saude e sociais.

O Documento Norteador do PAIl explicita as diretrizes que devem ser seguidas e
devera ser acessado através do link:

http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/pessoaidosa/Docu
mentoNorteador-PAl.pdf

Para o desenvolvimento, eficiéncia e eficacia das acdes pertinentes ao Programa,
estas diretrizes sdo fundamentais:

a) Assegurar 0 acesso da pessoa idosa fragil ao sistema de salde e aos recursos da
comunidade;

b) Garantir a inclusdo e o acompanhamento das pessoas idosas matriculadas na
Unidade de Saude de referéncia;

c) Propiciar a insercdo social da pessoa idosa atendida na comunidade e a sua
participacdo social;

d) Respeitar o espaco de moradia da pessoa idosa, bem como o0s seus pertences
pessoais, moveis e utilidades domésticas;

e) Incentivar a autonomia e a independéncia da pessoa idosa atendida;

f) Desenvolver uma ética de respeito e dignidade aos valores humanos e,
principalmente, do respeito a individualidade da pessoa idosa;

g) Respeitar os valores, costumes e crengas da populagéo atendida, incluindo a opgéo
religiosa;

h) Oferecer suporte técnico aos familiares da populacdo atendida;

i) Oferecer aos profissionais, que n&o tenham conhecimento em Gerontologia, a
oportunidade de atualizagdo permanente neste campo de conhecimento;

j) Desenvolver as a¢des do Programa na perspectiva de intervencao atraves de equipe
interdisciplinar, assegurando a especificidade de cada um dos participantes da
equipe;

k) Garantir 0 processo de educacdo permanente das equipes que desenvolvem as
atividades, direta e indiretamente, com a populagéo alvo do Programa;

[) Realizar atividades que garantam acompanhamento, suporte e supervisao
sistematicos aos Acompanhantes de ldosos;

m) Garantir a unicidade do Programa, levando em conta as especificidades locais e
regionais.

O Programa Acompanhante de Idosos desenvolve-se numa Unidade de Saude da
Rede Basica de Atencéo, fazendo parte, portanto, da rede de servigos em saude.

A metodologia e a operacionalizagdo do trabalho devem obedecer aos seguintes
passos:


http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/pessoaidosa/DocumentoNorteador-PAI.pdf
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/pessoaidosa/DocumentoNorteador-PAI.pdf

1. Constituicdo da Equipe de Trabalho, composta pelos profissionais que serdo os
executores das acdes e que terdo funcdes bem estabelecidas;

2. Insercdo da Equipe de Trabalho na Unidade de Saude onde as atividades serdo
desenvolvidas;

3. Garantia de espaco fisico adequado (sala) para a equipe do Programa dentro da
Unidade de Saude e de equipamentos necessarios para o desenvolvimento das
acOes pertinentes;

4. ldentifica¢éo do territdrio geografico de abrangéncia do Programa, respeitando-se a
orientacdo de que o tempo de deslocamento do acompanhante n&o ultrapasse 60
minutos entre ida e volta;

5. lIdentificacdo e cadastramento das pessoas idosas, que serdo potenciais
beneficiarios do Programa e que residem na area de abrangéncia do Programa,
com preenchimento da Ficha Cadastral;

6. Avaliagédo inicial da situacdo de saude e da condi¢do social da pessoa cadastrada,
para possivel inclusdo no Programa, desde que preencha os critérios de incluséo
definidos e que haja concordancia da pessoa idosa, ou do responsavel legal, se
houver impedimento;

7. A inclusdo no Programa, sempre que possivel, sera compartilhada com a familia ou
representante (cuidador informal) para que exista corresponsabilidade no
acompanhamento, respeitando a autonomia da pessoa idosa;

8. Preenchimento do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, com as devidas
assinaturas;

9. Preenchimento da Ficha de Avaliacdo Inicial e elaboracdo dos dois Planos de
Cuidados, um destinado a Equipe Técnica e outro ao Acompanhante de Idosos;

10. Introducao da Equipe de Trabalho na residéncia do usuario, para apresentacao do
Acompanhante designado, e inicio das funcdes e a¢bes, de acordo com o Plano de
Cuidados estabelecido;

11. Elaboragéo, por cada Acompanhante de Idosos, de relatérios periddicos a respeito
do desenvolvimento do Plano de Cuidados de todos os usuarios sob seus cuidados
profissionais. E de suma importancia o registro sistematico das intervencoes
realizadas pela Equipe de Trabalho;

12. Acompanhamento e avaliacdo constante das acdes, por meio de reunides
periédicas da Equipe Técnica com os Acompanhantes, para discussdo de cada
caso, com analise do desenvolvimento dos Planos de Cuidados, inclusive das
situagdes nao previstas inicialmente;

13. Educacdo permanente dos Acompanhantes de ldosos, com discussdes sobre
temas relacionados ao envelhecimento e ao cuidado de pessoas idosas
dependentes e fragilizadas;

14. Suporte psicolégico a Equipe de Trabalho e, em especial, aos Acompanhantes de
Idosos, através de articulagdo com a rede, ou por contratacdo de profissional
especifico, de acordo com a necessidade;

15. Preenchimento dos indicadores de Monitoramento e Avaliagdo do Programa, na
periodicidade pactuada com a Secretaria Municipal da Saude;
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16. Desligamento gradual ou alta do Programa, caso o usuério preencha os critérios
de Desligamento/Alta definidos;

17. Encaminhamento do usuério desligado do Programa para a Unidade de Saude de
origem;

18. Fornecimento de um servico de transporte com motorista para cada equipe, cuja
forma de contrato € definida de acordo com a modalidade contratual do servigo
autorizada pela SMS.

Os servicos PAl,as equipes minimas e metas estdo descritos no item V.
F. EMAD - EQUIPES DE ATENCAO DOMICILIAR

A atencdo domiciliar (AD) constitui uma nova modalidade de atengdo a saude,
substitutiva ou complementar as ja existentes, oferecida no domicilio e caracterizada por um
conjunto de acBes de promocao a saude, prevencao e tratamento de doencas e reabilitacao,
com garantia da continuidade do cuidado e integrada as Redes de Atencdo a
Salde. (Portaria 963 de 27 de maio de 2013). A Secretaria Municipal de Saude aderiu ao
programa Melhor em Casa promovido pelo Ministério da Saude, tendo aprovacdo do plano
de cobertura para a Cidade de Sdo Paulo nessa modalidade assistencial, com equipes
cadastradas segundo critérios populacionais.

Configura-se como atividade a ser realizada na atencdo basica pelas equipes de
atencdo basica e pelos Servicos de Atencdo Domiciliar (SAD) para atender pessoas
incapacitadas ou com dificuldade de locomog¢&o. O processo do cuidar em AD esté ligado
diretamente aos aspectos referentes a estrutura familiar, a infraestrutura do domicilio e a
estrutura oferecida pelos servicos para esse tipo de assisténcia.

Os SAD do Programa Melhor em Casa compdem a Rede de Atencdo a Salde e
devem estar integrados mediante o estabelecimento de fluxos assistenciais, protocolos
clinicos e de acesso, e mecanismos de regulagdo, em uma relacdo solidaria e complementa.

A equipe multidisciplinar de atencdo domiciliar (EMAD) devera ser referéncia para
uma populagdo de 100 mil habitantes, com base no local de residéncia do usuério, e podera
estar alocada nos diversos tipos de estabelecimentos de atencdo a saude (tais como
hospitais, Unidades de Pronto-Atendimento - UPA, Unidades Basicas de Saude - UBS),
necessitando estar vinculada administrativamente ao SAD, nao devendo haver
superposicdes de EMAD em uma mesma base territorial ou populacional.

E facultada a organizacdo do SAD a partir de arranjos diferenciados compostos por
EMAD responsaveis pelo cuidado de pacientes com caracteristicas especificas, podendo-
se, nesses casos, adscrever usuarios de uma base territorial mais ampla do que 100 mil
habitantes. Consulte: Portaria GM/MS n° 963 de 27 de maio de 2013.

Modalidades da Atengdo Domiciliar

AD1: possuam problemas de saude controlados/compensados e com dificuldade ou
impossibilidade fisica de locomoc¢ao até uma unidade de saude; necessitem de cuidados de
menor complexidade, incluidos os de recuperacao nutricional, de menor frequéncia, com
menor necessidade de recursos de saude e dentro da capacidade de atendimento das
Unidades Basicas de Saude (UBS), Estratégia Saude da Familia (ESF).

AD2: a modalidade AD2 destina-se aos usuarios que possuam problemas de saude e
dificuldade ou impossibilidade fisica de locomo¢do até uma unidade de saude e que
necessitem de maior frequéncia de cuidado, recursos de saude e acompanhamento
continuo, podendo ser oriundos de diferentes servicos da rede de atencgao.
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AD3: a modalidade AD3 destina-se aos usuarios que possuam problemas de saude e
dificuldade ou impossibilidade fisica de locomoc¢do até uma unidade de salde, com
necessidade de maior frequéncia de cuidado, recursos de saulde, acompanhamento
continuo e uso de equipamentos, podendo ser oriundos de diferentes servi¢cos da rede de
atencdo a saude.

A EMAD tera a seguinte composi¢do minima:
| - EMAD Tipo 1:

a) profissionais médicos, com somatério de carga horéria semanal (CHS) de, no minimo, 40
(quarenta) horas de trabalho;

b) profissionais enfermeiros, com somatério de CHS de, no minimo, 40 (quarenta) horas de
trabalho;

c) profissional fisioterapeuta e/ou assistente social, com somatério de CHS de, no minimo,
30 (trinta) horas de trabalho;

d) - auxiliares/técnicos de enfermagem, com somatério de CHS de, no minimo, 120 (cento e
vinte) horas de trabalho.

Recursos — Materiais e Apoio Logistico
Transporte : EMAD - 03 veiculos comum com motoristas

*Os veiculos necessariamente deverdo ser identificados com o logo oficial do Programa (
aguardar arquivo via SMS)

Equipamento Hospitalar: Locacdo de equipamentos para os pacientes (cama hospitalar,
cadeira de rodas, etc).

Material médico hospitalar: fornecimentode insumos, medicamentos, dietas enterais, gases
medicinais, etc.

* dietas enterais fornecer para o periodo de 30 a 90 dias pés alta hospitalar,
posteriormente a esta fase, seguir protocolos vigentes na SMS.

* gases medicinais- seguir protocolos vigentes na SMS, exceto em casos especiais.

Estrutura Fisica: Providenciar espaco fisico e mobilidrio necessario para as equipes EMAD.
Monitoramento da Atividade

O monitoramento sistematico e analise das atividades para a gestéo do cuidado sera
realizado pela area técnica responsavel pelo programa em nivel local e central. Para essa
finalidade ser&o adotados indicadores elencados detalhadamente no site:
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/nupes/InstrucaoNo
rmativa_MelhorEmCasa_V-Il 2014-04.pdassim como maiores detalhamentos para a
execucao do programa.

Os servigcos de atencdo domiciliar e respectivas equipes minimas e metas por
unidade de saude estdo descritos no item IV.

G. ASSISTENCIA MEDICA AMBULATORIAL — AMA 12 horas

A unidade de Assisténcia Médica Ambulatorial (AMA) é uma unidade destinada ao
pronto atendimento dos usuarios com quadros agudos de baixa e média complexidade,
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acolhendo a demanda, realizando o atendimento de acordo com a classificacdo do risco e
garantindo a continuidade das atividades de promoc¢ao, prevencao e assisténcia a saude
nas Unidades Basicas de Saude (UBS).

O horario de funcionamento € de segunda a sabado das 07h00 as 19h00 sem
interrupcao, incluindo os feriados. Considerando o perfil epidemiolégico e a demanda da
regido, poderdo funcionar 24 horas, de segunda a segunda.

Os procedimentos médicos e de enfermagem devem ser norteados por documentos
oficiais e protocolos adotados pela SMS. Esses servicos devem estar disponiveis durante
todo horario de funcionamento:

a) Atendimento médico ndo agendado nas clinicas basicas e eventualmente em outras,
de acordo com critérios de organizacdo dos servicos e perfil epidemiolégico da
regido, para portadores de patologias de baixa e média complexidade;

b) Afericdo dos sinais vitais (temperatura, pressdo arterial, pulso e respiragéo, glicemia
capilar);

c) Coleta de exames laboratoriais: hemograma, glicemia, amilase, uréia, creatinina,
sédio, potassio, TGO, TGP, bilirrubinas, urina tipo |, baciloscopia, teste de gravidez; e
todos definidos por SMS para esse tipo de servigo;

d) Administracdo de medicamentos orais e injetaveis;

e) Inalacao;

f) Terapia de reidratacdo oral e hidratagéo intravenosa,

g) Curativo, retirada de pontos, bem como suturas simples e drenagem de abscesso;

h) Notificacdo de agravos e eventos de notificagdo compulsoéria, segundo Portaria 104
de 25 de janeiro de 2011, do Ministério da Saude;

i) Servicos de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT;

j) Laboratério;

k) Raios-X;

[) Eletrocardiograma;

m) Dispensacdo de medicamentos;

n) Ambulancias adequadas para o transporte de pacientes de urgéncia, bem como para
servir de referéncia as unidades objeto deste contrato em caso de deslocamentos
necessarios.

As unidades de saude e equipe minima de AMAs- 12 horas estéo definidas no item IV.

1INIR URGENCIA E EMERGENCIA

A. AMA 24 HORAS

As unidades de Assisténcia Médica Ambulatorial (AMA) 24 horas e Pronto
Atendimento 24 horas sao unidades destinadas ao pronto atendimento dos usuarios com
quadros agudos de baixa e média complexidade, acolhendo a demanda, realizando o
atendimento de acordo com a classificacdo do risco e garantindo a continuidade das
atividades de promocdao, prevencao e assisténcia a saude nas Unidades Bésicas de Saude
(UBS).

Considerando o perfil epidemiolégico e a demanda da regido, deverdo funcionar 24
horas, de segunda a domingo..
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Os procedimentos médicos e de enfermagem sao similares aos de AMA 12 horas,
acrescendo que estas unidades integram o0s servicos considerados de Urgéncia e
Emergéncia.

As unidades de salde e equipe minima de AMAs- 24 horas e PA 24 horas estédo
definidas no item IV.

B. PRONTO SOCORRO MUNICIPAL

A Unidade de Pronto Socorro é estabelecimento de salde de complexidade
intermediaria entre as Unidades Basicas e as Unidades Hospitalares que integrantes da
Rede de Urgéncia e Emergéncia.

O estabelecimento do tipo Pronto Socorro € estruturado para prestar atendimento a
situacdes de urgéncia e emergéncia, devendo garantir todas as manobras de sustentagéo
da vida e com condi¢Bes de dar continuidade a assisténcia no local ou em outro nivel de
atendimento referenciado, segundo as diretrizes dos 6rgaos reguladores da Urgéncia.

O horério de funcionamento desse tipo de unidade é de segunda a segunda, 24hs
por dia (ininterrupto), inclusive nos finais de semana e feriados.

Para as acdes e procedimentos do atendimento de urgéncia sdo necessarios 0s
servicos de apoio diagnostico (SADT): Raio-X, Eletrocardiografia, Exames de Laboratério
Clinico, Leitos para Observacdo, Sala de Emergéncia, Salas para: Medicagéo, Inalagéo,
Sutura e Curativos, para imobilizacdo gessada, conforme o caso, e Consultérios para o
pronto atendimento

Deve contar ainda com Acolhimento e Classificacdo de Risco; Servico de
Atendimento ao Usuario (SAU); Assisténcia farmacéutica — dispensacao de medicamentos
exclusivamente para os casos atendidos no pronto socorro, quando a rede basica esteja
indisponivel; Servigo de Assisténcia Social; recursos de transporte para remocao e
deslocamentos de pacientes; alimentacdo dos pacientes em observacdo e seus
acompanhantes, e outros servicos de apoio que sejam necessarios.

As Especialidades Médicas disponiveis 24 horas, poderéo ser:
Clinica Geral;

Pediatria;

Cirurgia Geral;

Ortopedia;

Psiquiatria,;

Odontologia.

Para informacdes complementares consultar o Regulamento Técnico dos Sistemas
Estaduais de Urgéncia e Emergéncia (Portaria GM 2048, de 2002; Portaria SMS.G
245/2007; Portaria MS/GM 1600, 2011 que Reformula a Politica Nacional de Atencédo as
Urgéncias no SUS)

As unidades de saude e equipe minima de PSM/PA estao definidas no item IV.
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lLII. ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E REDES TEMATICAS

A. AMBULATORIOS DE ESPECIALIDADES E AMA -E

Os Ambulatérios de Especialidades (AE) e AMA - E sdo unidades de salde que
prestam atendimento em especialidades médicas especificas para cada territério,
referenciados da rede basica ambulatorial e ocasionalmente da rede hospitalar.

Compde em conjunto com as demais unidades da rede, 0s arranjos organizativos
das acdes e servicos de saude, de diferentes densidades tecnolégicas, que integradas por
meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de gestédo, buscam garantir a integralidade do
cuidado.

As acdes e servicos do ambulatério de especialidades consistem em primeiro
atendimento e em consultas subsequentes nas especialidades definidas e procedimentos de
baixa/média complexidade, bem como exames especificos das areas. Esses servi¢cos
devem utilizar os sistemas de agendamento definidos por SMS bem como devem atender
aos sistemas de regulacéo central e regional.

E recomendavel que as agendas e o atendimento ocorra de forma sistematica e com
escalonamento de horéario que favoreca o fluxo e otimize o tempo dos pacientes agendados.

As metas e equipe minima dos Ambulatérios de Especialidades e AMA
Especialidades estdo definidas no item IV.

B. UNIDADE DE REFERENCIA A SAUDE DO IDOSO - URSI

A Unidade de Referéncia a Saude do Idoso (URSI) é uma unidade ambulatorial
especializada para atender ao idoso, oferecendo atendimento pela Equipe Multidisciplinar,
em ambito individual e coletivo, dentro de uma visdo integral. A Equipe Multidisciplinar
constitui o Nucleo de Atencao Integral a Saude do ldoso, que, além de desenvolver acdes
de assisténcia a doencas de maior complexidade e a problemas de saude especificos da
populacdo idosa, deve desenvolver acdes preventivas e de promogao e protecdo a saude,
atividades de treinamento e capacitacdo de profissionais da atencdo basica e pesquisas
especificas na area da gerontologia, tendo como principal papel a implementacdo das
politicas publicas de saude, em especial as politicas especificas para a populagdo idosa,
qgue constam da area da Saude, no Capitulo IV da Politica Municipal do Idoso (Das Acdes
Governamentais, artigos 27-39, 2002).

A equipe interdisciplinar para a URSI é composta por profissionais: Assistente Social,
Cirurgido-dentista, Enfermeiro, Farmacéutico, Fisioterapeuta, Fonoaudiélogo, Médico,
Nutricionista, Psicélogo e Terapeuta Ocupacional. Para o profissional médico, é necessario
ter formacdo em gerontologia (geriatria), ou titulo de especialista em gerontologia pela
SBGG (Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia). Os demais profissionais da equipe
devem ter formacéo em gerontologia, preferencialmente em cursos de especializacdo ou em
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processos de capacitacao validados ou experiéncia comprovada, de no minimo dois anos
em servicos de atendimento a pessoa idosa.

As atividades de capacitacao de profissionais da atencdo basica a serem promovidas
pela equipe da URSI serdo submetidas a validagdo e acompanhamento da Area Técnica da
Pessoa ldosa e podera contar com 0 apoio, inclusive pedagogico, da Escola Municipal de
Saude.

As metas e equipe minima de trabalho de URSI estéo definidas no item V.

C. REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (RAPS)

A Rede de Atencdo Psicossocial consiste em pontos articulados que oferecem
atencdo as pessoas com sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso do crack, alcool e outras drogas.

A RAPS em sua organizagdo deve possibilitar o provimento continuo e integral de
acdes de atencdo a saude mental para a populacdo de determinado territorio, mediante a
articulacdo dos distintos pontos de atencdo a saude, do sistema de apoio, do sistema
logistico e da governanga da rede de atencdo a salde em consonancia com a Portaria
GM/MS n°3088/2011, dos parametros estabelecidos para o Estado de Sao Paulo, através
da Deliberagéo CIB n° 87 de 3 de dezembro de 2012.

A Rede de Atengédo Psicossocial € constituida pelos seguintes componentes, pontos de
atencéao:

I. Atencdo Basica em Saude:
a) Unidade Basica de Saude:
v'Equipes de Atencao Basica;
v'Equipe de Atencdo Basica para populagdes especifica: equipe de
consultério de rua;
v'Equipe de apoio aos servicos do componente Atengdo Residencial de
Carater Transitorio;
v'Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF.
b) Centros de Convivéncia e Cooperativa.

Il. Atencéo Psicossocial
a) Centros de Atencdo Psicossocial, em suas diferentes modalidades.

[ll. Atenc&o de Urgéncia e Emergéncia
a) SAMU 192
b) Sala de Estabilizacéo
c) UPA 24 horas
d) Portas hospitalares de atenc&o a urgéncia/pronto socorro em Hospital Geral
e) Unidades Basicas de Saude, entre outros.

IV. Atencdo Residencial de Carater Transitorio
a) Unidade de Acolhimento
b) Servicos de Atencdo em Regime Residencial

V. Atencédo Hospitalar
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a) Leitos de psiquiatria em hospital geral

b) Servico Hospitalar de Referencia para Atencéo as pessoas com sofrimento ou
transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de
crack, élcool e outras drogas (Leitos de Saude Mental em Hospital Geral)

VI. Estratégias de desinstitucionalizacdo
a) Servicos Residenciais Terapéuticos

VIl.Reabilitacdo psicossocial
a) Iniciativas de trabalho e geracéo de renda, empreendimentos solidarios e
cooperativas sociais.

As acles de saude mental, alcool e outras drogas no ambito do SUS, devem seguir
as diretrizes da Lei No- 10.216 de 6 de abril de 2001, que dispbe sobre a prote¢cédo e os
direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona 0 modelo assistencial
em saude mental; as Leis, Decretos e Portarias que definem a Politica Nacional a Atencéo
Integral a Usuéarios de Alcool e outras Drogas e a Politica Nacional de Atencdo as
Urgéncias; as Portarias que regulamentam o funcionamento dos Centros de Atencao
Psicossocial; e as Portarias que estabelecem as diretrizes para a organizacdo da Rede de
Atencdo a Saude no ambito do SUS, Manual de Estrutura Fisica dos Centros de Atencao
Psicossocial e Unidades de Acolhimento do Ministério da Saude?, e outros documentos que
porventura possam ser indicados pela SMS-SP.

C.1  ATENCAO BASICA EM SAUDE

A Atencdo Basica de Saude abrange a promocdo e a protecdo da saulde, a
prevencdo de agravos, o diagnostico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a
manutencdo da saude com o objetivo de desenvolver a atencdo integral que impacte na
situacdo de saude e autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de
saude das coletividades.

A Unidade Bésica de Saude tem a responsabilidade de desenvolver agbes de
promocao de saude mental, prevencdo e cuidado dos transtornos mentais, acdes de
reducdo de danos e cuidado para pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas, compartilhadas, sempre que necessario, com os demais pontos da
rede.

O Ndcleo de Apoio a Saude da Familia, vinculado a Unidade Basica de Saulde,
fornece apoio as Equipes de Saude da Familia, as Equipes de Atencdo Basica para
populacdes especificas, atuando diretamente no apoio matricial, quando necessério, e no
cuidado compartilhado junto as equipes das unidades aos quais 0 NASF esté vinculado.

Os procedimentos e atividades previstas para os profissionais de salde mental séo:

a) Cuidado em saude mental da demanda da UBS que inclui atendimentos
individuais, atendimentos em grupo, Vvisitas domiciliares especificas e
compartilhadas;

b) Articulacdo e matriciamento da equipe da UBS no manejo do sofrimento mental
da demanda da UBS;

2 . . N . - - -
Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de A¢Bes Programéticas Estratégicas. Manual
de Estrutura Fisica dos Centros de Atencéo Psicossocial e Unidades de Acolhimento: Orientag6es para Elaboragdo de Projetos
de Construgdo de CAPS e de UA como lugares da Atencao Psicossocial nos territérios. - Brasilia: Ministério da Saude, 2013.
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¢) Cuidado compartilhado com as equipes dos outros servicos da RAPS (CAPS,
Urgéncias, Centros de Convivéncia, etc);

d) Articulacdo intersetorial e articulacdo da rede;

e) Reunides de equipe.

A organizacédo do trabalho dos profissionais de salde mental ha atencao basica segundo
a categoria profissional e carga horaria semanal devem ser distribuidas:

Médico Psiquiatria: 20% da carga horéria destinada a atendimento compartilhado,
incluindo o matriciamento; 60% da carga horaria destinada a atendimento individual e 20%
destinado a atendimento em grupo e reunides.

Psicélogo e Terapeuta Ocupacional: 20% da carga horaria destinada a atendimento
compartilhado, incluindo o matriciamento; 60% da carga horéaria destinada a atendimento em
grupo e 20% destinado a atendimento individual e reunifes.

As metas e equipes minimas estao definidas no Quadro de Metas de Producédo e Equipe
Minima das respectivas UBS

C.2 ATENGAO PSICOSSOCIAL ESPECIALIZADA
C.2.1 CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL (CAPS)

Os Centros de Atencgéo Psicossocial (CAPS) nas suas diferentes modalidades s&o
pontos de atencédo estratégicos da RAPS: servigcos de salde de carater aberto e comunitario
constituidos por equipe multiprofissional que atua sob a ética interdisciplinar e realiza
prioritariamente atendimento as pessoas com transtornos mentais graves e persistentes e
as pessoas com sofrimento ou transtorno mental em geral, incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, em sua area territorial,
sejam em situagdes de crise ou nos processos de reabilitagdo psicossocial (Brasil, 2011) e
séo substitutivos ao modelo asilar.

Nessa perspectiva, o0 CAPS opera nos territorios, compreendidos ndo apenas como
espacos geograficos, mas territérios de pessoas, de instituicbes, dos cendarios nos quais se
desenvolve a vida cotidiana de usuarios e familiares (Brasil, 2005) e constituem-se como um
“lugar” na comunidade. Lugar de referéncia e de cuidado, promotor de vida, que tem a
missao de garantir o exercicio da cidadania e a incluséo social de usuérios e de familiares.

Os CAPS tém papel estratégico na articulagdo da RAPS, tanto no que se refere a
atencdo direta visando & promocdo da vida comunitaria e da autonomia dos usuarios,
guanto na ordenacdo do cuidado, trabalhando em conjunto com as Equipes de Saude da
Familia e Agentes Comunitarios de Saude, articulando e ativando 0s recursos existentes em
outras redes, assim como nos territérios. Consiste em um dispositivo estratégico para a
superacdo do modelo asilar no contexto da reforma psiquiatrica, e para a criacdo de um
novo lugar social para as pessoas com a experiéncia de sofrimento, decorrentes de
transtornos mentais, incluindo aqueles por dependéncia de alcool e outras drogas.

O cuidado, no ambito do CAPS, é desenvolvido por intermédio de Projeto
Terapéutico Singular (PTS), envolvendo, em sua construcdo, a equipe, 0 usuario e sua
familia; a ordenacdo do cuidado estara sob a responsabilidade do CAPS e/ou da Atencéo
Bésica, garantindo permanente processo de cogestdo e acompanhamento longitudinal do
caso (Brasil, 2011).

As praticas dos CAPS sao realizadas em ambiente de “portas abertas”, acolhedor e
inserido nos territérios das cidades, dos bairros. Os PTS, acompanhando o usuério, em sua
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historia, cultura, projetos, e vida cotidiana, ultrapassam, necessariamente, o espaco do
préprio servico, implicando as redes de suporte social e os saberes e recursos dos
territorios.

Algumas das acgOes dos CAPS séo realizadas em coletivos, em grupos, outras sao
individuais, outras destinadas as familias, outras sdo comunitérias, e podem acontecer no
espaco do CAPS e/ou nos territdrios, nos contextos reais de vida das pessoas. De acordo
com a Portaria SAS/MS n. 854/2012 (Brasil, 2012a), poderdo compor, de diferentes formas,
os Projetos Terapéuticos Singulares (PTS), de acordo com as necessidades de usuarios e
familiares, as seguintes estratégias:

Acolhimento inicial: primeiro atendimento, por demanda espontdnea ou referenciada,
incluindo as situacfes de crise no territorio; consiste na escuta qualificada, que reafirma a
legitimidade da pessoa e/ou familiares que buscam o servico e visa reinterpretar as
demandas, construir o vinculo terapéutico inicial e/ou corresponsabilizar-se pelo acesso a
outros servigos, caso necessario.

Acolhimento diurno e/ou noturno: acdo de hospitalidade diurna e/ou noturna realizada
nos CAPS como recurso do projeto terapéutico singular de usuarios objetivando a retomada,
0 resgate e o redimensionamento das relagbes interpessoais, o convivio familiar e/ou
comunitario.

Atendimento individual: atencdo direcionada aos usuérios visando a elaboragéo do projeto
terapéutico singular ou que dele derivam. Comporta diferentes modalidades, incluindo o
cuidado e acompanhamento nas situagfes clinicas de saude, e deve responder as
necessidades de cada pessoa.

Atencdo as situacdes de crise: acOes desenvolvidas para manejo das situacdes de crise,
entendidas como momentos do processo de acompanhamento dos usuarios, nos quais
conflitos relacionais com familiares, contextos, ambiéncia e vivéncias, geram intenso
sofrimento e desorganizacdo. Esta acdo exige disponibilidade de escuta atenta para
compreender e mediar os possiveis conflitos e pode ser realizada no ambiente do préprio
servigo, no domicilio ou em outros espacos do territorio que fagam sentido ao usuério e sua
familia e favorecam a construgéo e a preservacao de vinculos.

Atendimento em grupo: acdes desenvolvidas coletivamente, como recurso para promover
sociabilidade, intermediar relagbes, manejar dificuldades relacionais, possibilitando
experiéncia de construgdo compartilhada, vivéncia de pertencimento, troca de afetos,
autoestima, autonomia e exercicio de cidadania.

Praticas corporais: estratégias ou atividades que favorecam a percepcdo corporal, a
autoimagem, a coordenacdo psicomotora, compreendidos como fundamentais ao processo
de construcao de autonomia, promog¢ao e prevencao em saude.

Praticas expressivas e comunicativas: estratégias realizadas dentro ou fora do servico
gue possibilitem ampliacdo do repertério comunicativo e expressivo dos usuarios e
favorecam a construgéo e utilizacdo de processos promotores de novos lugares sociais e
inser¢cado no campo da cultura.

Atendimento para a familia: a¢des voltadas para o acolhimento individual ou coletivo dos
familiares e suas demandas, que garantam a corresponsabilizacdo no contexto do cuidado,
propiciando o compartilhamento de experiéncias e informagodes.

Atendimento domiciliar: atencéo desenvolvida no local de morada da pessoa e/ou de seus
familiares, para compreenséo de seu contexto e suas relagbes, acompanhamento do caso
e/ou em situacdes que impossibilitem outra modalidade de atendimento.

Acdes de reabilitacdo psicossocial: acbes de fortalecimento de usuéarios e familiares,
mediante a criacdo e o desenvolvimento de iniciativas articuladas com os recursos do
territério nos campos do trabalho/economia solidéria, habitagdo, educacéo, cultura, direitos
humanos, que garantam o exercicio de direitos de cidadania, visando a producédo de novas
possibilidades para projetos de vida.
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Promocdo de contratualidade: acompanhamento de usuarios em cenarios da vida
cotidiana - casa, trabalho, iniciativas de geracdo de renda, empreendimentos solidarios,
contextos familiares, sociais e no territdrio -, com a mediacao de relacdes para a criacdo de
novos campos de negociacdo e de dialogo que garantam e propicie a participacdo dos
usuarios em igualdade de oportunidades, a ampliacdo de redes sociais e sua autonomia.
Fortalecimento do protagonismo de usuarios e familiares: atividades que fomentem: a
participacao de usuarios e familiares nos processos de gestédo dos servi¢os e da rede, como
assembleias de servigos, participacdo em conselhos, conferéncias e congressos; a
apropriacdo e a defesa de direitos; a criagdo de formas associativas de organizacdo. A
assembleia é uma estratégia importante para a efetiva configuracdo dos CAPS como local
de convivéncia e de promoc¢ao de protagonismo de usuarios e familiares.

AcOes de articulagcdo de redes intra e intersetoriais: estratégias que promovam a
articulacdo com outros pontos de atencao da rede de salde, educacéo, justica, assisténcia
social, direitos humanos e outros, assim como com 0s recursos comunitarios presentes no
territorio.

Matriciamento de equipes dos pontos de atencdo da atencdo basica, urgéncia e
emergéncia, e dos servigos hospitalares de referéncia: apoio presencial sistematico as
equipes que oferte suporte técnico a condugcdo do cuidado em saude mental através de
discussbes de casos e do processo de trabalho, atendimento compartilhado, acdes
intersetoriais no territrio, e contribua no processo de cogestdo e corresponsabilizacdo no
agenciamento do projeto terapéutico singular.

Acdes de reducdo de danos: conjunto de préaticas e acdes do campo da saude e dos
direitos humanos realizadas de maneira articulada inter e intra-setorialmente, que busca
minimizar danos de natureza biopsicossocial decorrentes do uso de substancias psicoativas,
ampliar o cuidado e o acesso aos diversos pontos de atencéo, incluidos aqueles que ndo
tém relacdo com o sistema de saude.

Acompanhamento de servi¢o residencial terapéutico: suporte as equipes dos servigos
residenciais terapéuticos, com a corresponsabilizacdo nos projetos terapéuticos dos
usuarios, que promova a articulagéo entre as redes e os pontos de atengdo com o foco no
cuidado e desenvolvimento de agfes intersetoriais, e vise a producdo de autonomia e
reinsercdo social.

Apoio a servico residencial de carater transitorio: apoio presencial sistemético aos
servicos residenciais de carater transitorio, que busque a manutengcdo do vinculo, a
responsabilidade compartilhada, o suporte técnico-institucional aos trabalhadores daqueles
servicos, 0 monitoramento dos projetos terapéuticos, a promoc¢ao de articulagdo entre os
pontos de atencdo com foco no cuidado e agfes intersetoriais e que favorega a integralidade
das acdes.

Modalidades de CAPS:

CAPS I

Atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam prioritariamente intenso
sofrimento psiquico decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo
aqueles relacionados ao uso de substancias psicoativas, e outras situacdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida. Indicado para Municipios
ou regides de saude com populacdo acima de quinze mil habitantes.

CAPS II:

Atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes, podendo também atender
pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack, élcool e outras drogas, conforme a
organizacdo da rede de saude local; indicado para municipios com populagdo acima de
70.000 habitantes.

CAPS I
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Atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes. Proporciona servicos de
atencdo continua, com funcionamento 24 horas, incluindo feriados e finais de semana,
ofertando retaguarda clinica e acolhimento noturno a outros servicos de salde mental,
inclusive CAPS AD,; indicado para municipios ou regiées com populag¢do acima de 200.000
habitantes.

CAPS AD (Alcool e Drogas): atende adultos ou criancas e adolescentes, considerando as
normativas do Estatuto da Crianca e do Adolescente, com necessidades decorrentes do uso
de crack, alcool e outras drogas. Servi¢co de saude mental aberto e de carater comunitario,
indicado para municipios ou regides com popula¢édo acima de 70.000 habitantes.

CAPS ADIII:

Atende adultos, criangas e adolescentes, considerando as normativas do Estatuto da
Crianca e do Adolescente, com necessidades de cuidados clinicos continuos. Servico com
no maximo 12 leitos para observacdo e monitoramento, de funcionamento 24 horas,
incluindo feriados e finais de semana ofertando retaguarda clinica e acolhimento noturno;
indicado para municipios ou regides com populacdo acima de 150.000 habitantes.

CAPSI:

Atende criancas e adolescentes que apresentam prioritariamente intenso sofrimento
psiquico decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles
relacionados ao uso de substancias psicoativas. Indicado para municipios ou regiées com
populagdo acima de setenta mil habitantes.

Os pacientes assistidos em um turno (04 horas) receberdo uma refeicdo diaria, o0s
assistidos em dois turnos (08 horas) receberdo duas refeicbes diarias, além do café da
manha e o lanche da tarde, e 0s que permanecerem no servico durante 24 horas continuas
receberdo 04 (quatro) refeicbes diarias. A permanéncia de um mesmo paciente no
acolhimento noturno fica limitada a 14 (catorze) dias, no periodo de 30 (trinta) dias.

Considerando a especificidade da area, sugere-se que o0s critérios e procedimentos para
a selecdo de profissionais de equipes de saude mental que atuardo na rede sejam
elaborados junto a Area Técnica de Saude Mental da CRS.

Planejar e projetar um “espago CAPS” requer considerar, em particular:
- a afirmacéo da perspectiva de servigcos de portas abertas, no sentido literal e simbdlico:
espacos e relacdes de “portas abertas”;
- a disponibilidade e o desenvolvimento de acolhimento, cuidado, apoio e suporte;
- a configuracdo de um servigo substitutivo, territorial, aberto e comunitario
- espagos que expressem o “cuidar em liberdade” e a afirmagéo do lugar social das pessoas
com a experiéncia do sofrimento psiquico e da garantia de seus direitos;
- a atencéo continua 24 horas compreendida na perspectiva de hospitalidade;
- a permeabilidade entre “espaco do servico” e os territérios no sentido de produzir servigos
de referéncia nos territorios.

A equipe minima e as metas dos CAPSs estéo descritas no item V.

C.3 ATENCAO RESIDENCIAL DE CARATER TRANSITORIO

C.3.1 Unidade de Acolhimento

Oferece cuidados continuos de saude, com funcionamento de vinte e quatro horas,
em ambiente residencial para pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack,
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alcool e outras, de ambos o0 sexos, que apresentam acentuada vulnerabilidade social e/ou
familiar e demandem acompanhamento terapéutico e protetivo de carater transitério cujo
tempo de permanéncia é de até seis meses

Os usuarios da Unidade de Acolhimento serdo acompanhados pelo CAPS de
referencia responsavel pela elaboracao do projeto terapéutico singular.

Funcionardao em duas modalidades, Unidade de Acolhimento Adulto, destinada as
pessoas maiores de 18 anos, com disponibilidade de 10 a 15 vagas. A Unidade de
Acolhimento de Criangas e Adolescentes entre 10 e 18 anos incompletos tera
disponibilidade de 10 vagas.

As Unidades de Acolhimento devem contar com uma estrutura fisica minima e uma
equipe técnica minima conforme estabelecido pela Portaria 121/GM. O funcionamento das
UA esté regulamentado pela seguinte legislacdo: Portaria n° 121/GM/MS de 25 de janeiro de
2012, e a Portaria n° 855/GM/MS de 22 de agosto de 2012.

As Unidades de Acolhimento deste Contrato e as metas estao definidas no Anexo IV

C.4 ESTRATEGIAS DE DESINSTITUCIONALIZACAO
C.4.1. Servigos Residenciais Terapéuticos

Os Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT) sdo moradias inseridas na
comunidade, destinadas a acolher pessoas egressas de internacédo de longa permanéncia
(dois anos ou mais ininterruptos) egressas de hospitais psiquiatricos e hospitais de custédia,
entre outros, que atende as Estratégias de Desinstitucionalizacdo da Rede de Atencg&o
Psicossocial.

O caréter fundamental do SRT é ser um espaco de moradia que garanta 0 convivio
social, a reabilitacdo psicossocial e o resgate de cidadania do sujeito, promovendo os lacos
afetivos, a reinsercdo no espaco da cidade e a reconstrucdo das referencias familiares,
devendo estar fora dos limites de unidades hospitalares, estar vinculado a rede publica de
servigcos da comunidade, e a um CAPS de referencia que dara o suporte técnico profissional
necessario.

O ambiente doméstico deve constituir-se conforme definido na Portaria n°
106/GM/MS de 11 de fevereiro de 2000.

O SRT funcionara em duas modalidades: tipo | destinadas a pessoas com transtorno
mental em processo de desinstitucionalizacdo, que permite a indicacdo de até 08 (oito)
moradores; e a tipo Il, no maximo 10 (dez) moradores com transtorno mental e acentuado
nivel de dependéncia, especialmente em funcdo do seu comprometimento fisico, que
necessitam de cuidados permanentes especificos.

O acompanhamento dos moradores da SRT tipo | deve estar em consonancia com
0S respectivos projetos terapéuticos individuais, focado no processo de reabilitacdo
psicossaocial e insercdo dos moradores na rede social existente (trabalho, lazer, educacéo,
entre outros).
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Cada SRT devera contar com um cuidador de referencia, sendo que 0 numero a ser
incorporado dependera da necessidade de cuidados e nivel de autonomia dos moradores.

Os moradores da SRT tipo Il possuem maior dependéncia e demandam ac¢des mais
diretivas com apoio técnico diario e pessoal de forma permanente. O acompanhamento sera
focado na reapropriacao do espaco residencial como moradia, na construcao de habilidades
para a vida diaria, referentes ao autocuidado, alimentagéo, vestuario, higiene, formas de
comunicacdo e aumento das condigbes para estabelecimento de vinculos afetivos e
insercdo na rede social existente.

Cada SRT devera contar com cuidadores de referencia e um profissional técnico de
enfermagem.

O funcionamento das SRT esta regulamentado pela seguinte legislagdo:Portaria n°
106/GM/MS de 11 de fevereiro de 2000, Portaria n° 3.090/GM/MS de 23 de dezembro de
2011 (que altera a Portaria anterior) e a Portaria n° 857/GM/MS de 22 de agosto de 2012.

Os Servicos de Residéncia Terapéutica, capacidade e metas estdo definidas no item
v

D. SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO

Os servicos de apoio diagnostico terapéutico sao procedimentos diagnosticos
complementares das linhas de cuidado da atencdo basica e da atengdo especializada,
localizados em unidades de saude, geralmente com agendamento prévio disponibilizado no
SIGA.

As acles e servigos de diagndstico consistem em exames de MAPA, HOLTER,
Teste Ergométrico, Ultrassonografia Geral (abdémen, articulagdo, bolsa escrotal, vias
urinarias, mamaria, prostata, transvaginal, pélvico, tireoide, etc.) Ultrassonografia com
Doppler, Endoscopia, Colonoscopia e outros a serem realizados nas Unidades abaixo
descritas, sendo referéncia para as unidades da rede assistencial da Supervisdo Técnica de
Saude Mooca/ Aricanduva/ Formosa/ Carrdo e/ou como definido pela CRS/STS.

Os insumos materiais especificos para a realizagdo dos exames sao de
responsabilidade da CONTRATADA.

A definicdo dos exames diagnoésticos, respectivas metas de producéo e unidades de
saude estdo estabelecidas no item IV.

IV-  QUADROS DE METAS DE PFSODU(;AO E EQUIPE MINIMA POR
MODALIDADE DE ATENCAO E LINHA DE SERVICO

As metas de equipe minima e de producdo e as informacdes relacionadas ao
acompanhamento dos servigcos assistenciais, em cada modalidade de atencao,serdo
descritas nos quadros adiante, especificadas por unidade de salde contratualizada.
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A manutencao da equipe minima, nas unidades e linhas de servico, durante o horério
de funcionamento definido constitui meta a ser avaliada conjuntamente com as metas de
producao

AEquipe Minimaé meta contratual e refere-se aos profissionais que serédo
monitorados quanto a efetiva contratacdopela CONTRATADA e atuacdo nas unidades.
Essa equipe foi definida em funcdo das necessidades de saude, conforme planejamento da
STS/CRS, e também para garantir a manutencdo dos requisitos dos programas federais e
respectivos financiamentos. Portanto a equipe minima néo se refere ao dimensionamento de
pessoal, cabendo & CONTRATADA completar o quadro de pessoal necessario ao pleno
funcionamento das ac¢des previstas no Contrato.

Para avaliacdo de cumprimento de meta de producdo, foram selecionados
procedimentos chaves, e feito calculo de metas, baseados em parametros de organizacao
de servigos informados por Areas Técnicas de SMS e utilizando indices de planejamento de
pessoal. O procedimento escolhido € um dentre o rol de outros procedimentos que deverao
ser realizados na execuc¢éao objeto do Contrato.

As metas de producdo ndo se constituem como parametros para a configuracao das
Agendas no SIGA, sendo que devem ser observadas e seguidas as orientacdes e diretrizes
das Coordenadorias e Supervisdes Técnicas de Saude.

Toda a producdo assistencial devera ser informada nos respectivos sistemas de
informacédo oficiais do SUS, no sistema de acompanhamento e avaliagdo dos contratos
indicado pela SMS-SP, atualmente designado como WEBSAASS. As areas técnicas de
SMS poderao solicitar outras informag6es para avaliacdo do programa especifico.
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QUADROS DE METAS DE PRODUCAO E EQUIPE MINIMA

STS VILA MARIANA / JABAQUARA

ATENCAO BASICA

UBS VILA CLARA -6 ESF + 1 ESB Modalidade 1 + 2 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUGCAO MENSAL

Jornada
Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitdrio de
Saude - ACS 36 40 visita domiciliar 7.200
Médico Generalista 6 40 consulta médica 2496
Enfermeiro - ESF 6 40 consulta de enfermeiro 636
ESB MODALIDADE 1 - atendimentos individuais 208
Cirurgido Dentista 1 40 procedimentos 832
ESB MODALIDADE 2 - atendimentos individuais 416
Cirurgido Dentista 2 40 procedimentos 2.496
Farmacéutico 1 40

UBS VILA CAMPESTRE -5 ESF + 2 ESB Modalidade 1 + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUCAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitdrio de
Saude - ACS 30 40 visita domiciliar 6.000
Médico Generalista 5 40 consulta médica 2080
Enfermeiro - ESF 5 40 consulta de enfermeiro 780
ESB MODALIDADE 1 - atendimentos individuais 416
Cirurgidao Dentista 2 40 procedimentos 1664
ESB MODALIDADE 2 -
Cirurgido Dentista 1 40 atendimentos individuais 208
procedimentos 1.248
Farmacéutico 1 40
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UBS VILA CANAA - 3 ESF + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUGCAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitdrio de
Saude - ACS 18 40 visita domiciliar 3.600
Médico Generalista 3 40 consulta médica 1248
Enfermeiro - ESF 3 40 consulta de enfermeiro 468
ESB MODALIDADE 2 - atendimentos individuais 208
Cirurgido Dentista 1 40 procedimentos 1.248
Farmacéutico 1 40

UBS JARDIM LOURDES - 5 ESF + 2 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUCAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de
Saude - ACS 30 40 visita domiciliar 6.000
Médico Generalista 5 40 consulta médica 2080
Enfermeiro - ESF 5 40 consulta de enfermeiro 780
ESB MODALIDADE 2 - atendimentos individuais 416
Cirurgido Dentista 2 40 procedimentos 2.496
Farmacéutico 1 40

NASF Modalidade 1 — JARDIM LOURDES
unidade vinculada: UBS Vila Canaa

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUCAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Assistente Social 2 30
Fisioterapeuta 2 20
Médico Psiquiatra 1 20
Médico Ginecologista 1 20
Nutricionista 1 40
Psicélogo 1 40
Terapeuta Ocupacional 1 20
Fonoaudidloga 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe
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UBS PROF MILTON SANTOS - 2 ESF + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA META DE PRODUGAO MENSAL
Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de
Saude - ACS 12 40 visita domiciliar 2.400
Médico Generalista 2 40 consulta médica 832
Enfermeiro - ESF 2 40 consulta de enfermeiro 312
ESB MODALIDADE 2 - atendimentos individuais 208
Cirurgido Dentista 1 40 procedimentos 1.248
Farmacéutico 1 40
UBS CUPECE DR WALDOMIRO PREGNOLATTO - SERVICO 3 ESF + 1 ESB Modalidade 2
EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de
Saude - ACS 18 40 visita domiciliar 3.600
Médico Generalista 3 40 consulta médica 1248
Enfermeiro - ESF 3 40 consulta de enfermeiro 468
ESB MODALIDADE 2 - atendimentos individuais 208
Cirurgido Dentista 1 40 procedimentos 1.248
NASF Modalidade 1 — CUPECE DR WALDOMIRO PREGNOLATTO
Unidades vinculadas: UBS Prof Milton Santos e Americandpolis
EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Assistente Social 1 30
Fisioterapeuta 2 20
Médico Psiquiatra 1 20
Nutricionista 1 40
Psicélogo 2 40
Terapeuta Ocupacional 1 20
Fonoaudidloga 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe
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UBS PARQUE IMPERIAL - PROF MANUEL ANTONIO DA SILVA SARAGOCA - SERVICO 1 ESF

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUCAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de
Saude - ACS 6 40 visita domiciliar 1.200
Médico Generalista 1 40 consulta médica 416
Enfermeiro - ESF 1 40 consulta de enfermeiro 156
Farmacéutico 1 40

NASF Modalidade 1 — UBS PARQUE IMPERIAL - PROF MANUEL ANTONIO DA SILVA SARAGOCA
unidade vinculada: UBS Vila Clara

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Fisioterapeuta 2 20
Médico Ginecologista 1 20
Médico Psiquiatra 1 20
Nutricionista 1 40
Psicélogo 1 40
Terapeuta Ocupacional 2 20
Fonoaudidloga 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe

UBS VILA SANTA CATARINA - UNIDADE MISTA - 4 ESF + 2 ESB Modalidade 1 + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUCAO MENSAL

Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade

Agente Comunitario de

Saude - ACS 24 40 visita domiciliar 4.800
Médico Generalista 4 40 consulta médica 1664
Enfermeiro - ESF 5 40 consulta de enfermeiro 780
Médico Clinico Geral 2 20 consulta médica 526
Médico Tocoginecologista 3 20 consulta médica 789
Médico Pediatra 3 20 consulta médica 789
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Médico Psiquiatra 1 20 consulta médica 125
Assistente Social 1 30
Enfermeiro 1 30
Psic6logo 1 40
Farmacéutico 1 40
ESB MODALIDADE 1 -
Cirurgido Dentista 2 40 atendimentos individuais 416
procedimentos 1664
ESB MODALIDADE 2 -
Cirurgido Dentista 1 40 atendimentos individuais 208
procedimentos 1248
NASF Modalidade 1 — VILA SANTA CATARINA
Unidade vinculada: UBS Vila Campestre
EQUIPE MINIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada Semanal em
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Assistente Social 1 30
Fisioterapeuta 2 20
Médico Psiquiatra 1 20
Médico Ginecologista 1 20
Nutricionista 1 40
Psicélogo 1 40
Terapeuta Ocupacional 1 20
Fonoaudidloga 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe

UBS AMERICANOPOLIS - UNIDADE MISTA 4 ESF + 1 ESB Modalidadel +1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MINIMA

META DE PRODUCAO MENSAL

Categoria Profissional Quantidade Jornada Semanala em horas Procedimento Quantidade
ESF

Agente Comunitario de visita

Saude - ACS 24 40 domiciliar 4.800
consulta

Médico Generalista 4 40 médica 1664
consulta de

Enfermeiro - ESF 4 40 enfermeiro 624
atendimentos
individuais 208

ESB MODALIDADE 1 - procedimentos

Cirurgido Dentista 1 40 individuais 832
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ESB MODALIDADE 2 - atendimentos

Cirurgido Dentista 1 40 individuais 208
procedimentos
individuais 1.248

UBS

consulta

Médico Clinico Geral 3 20 médica 789
consulta

Médico Tocoginecologista 3 20 médica 789
consulta

Médico Pediatra 3 20 médica 789
consulta

Médico Psiquiatra 1 20 médica 125

Assistente Social 1 30

Enfermeiro 2 30

Nutricionista 1 40

Psicélogo 1 40

Farmacéutico 1 40

Legenda de abreviacdes:

ESF — Estratégia Saude da Familia
ESB — Equipe de Saude Bucal

ACS - Agente Comunitario de Saude
ASB - Auxiliar de Saude Bucal

TSB - Técnico de Saude Bucal

OBS:

(1) As visitas dos agentes comunitarios referem-se a somatorio de visitas e revisitas,
realizadas no més ( fonte de informagé&o: SIAB + SIA/BPA)

(2) Os atendimentos individuais previstos na ESB modalidade | referem-se ao namero de
atendimentos individuais realizados no més pelo Cirurgido Dentista (fonte de informagéo:
SIGA (consultas) e SIA/BPA)

(3) Os procedimentos previstos na ESB modalidade | referem-se ao total de procedimentos
procedentes do atendimento individual realizados no més pelo Cirurgido Dentista (fonte de
informagé&o SIA/BPA)

(4) Os atendimentos individuais previstos na ESB modalidade Il referem-se ao niamero de
atendimentos individuais realizados no més pelo Cirurgido Dentista.

(5) Os procedimentos previstos na ESB modalidade Il referem-se a somatéria de
procedimentos individuais realizados no més pelo Cirurgido Dentista e pelo Técnico de
Saude Bucal.

(6) As unidades contempladas com médicos procedentes do “Programa Mais Médico”, do
PROVAB, e de Programas de Residéncia Médica de SMS terdo as metas parametrizadas
de acordo com as diretrizes e especificidades do programa.
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AMA 12 HORAS

Equipe Minima
) Numero de
UNIDADE DE SAUDE Profissionais/Dia Dias da Semana
4 médicos clinicos Segunda a Sabado - 12hs didrias
AMA SANTA CRUZ 1 médico pediatra Segunda a Sabado - 12hs didrias
3 médicos clinicos Segunda a Sabado - 12hs didrias
AMA DR GERALDO DA SILVA FERREIRA 2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs didrias
3 médicos clinicos Segunda a Sabado - 12hs didrias

AMA CUPECE DR WALDOMIRO PREGNOLATTO 2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs didrias

2 médicos clinicos Segunda a Sabado - 12hs didrias
AMA VILA CLARA 2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs didrias
3 médicos clinicos Segunda a Sabado - 12hs didrias
AMA AMERICANOPOLIS 2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs didrias

Obs.: (1) Os servigos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no horario de
funcionamento da unidade, devendo a CONTRATADA dispor de responsavel técnico nos
casos em que ndo houver esse profissional da SMS, e os insumos necessarios deverao
ser providos pela CONTRATADA. Os exames laboratoriais serdo processados por servicos
proprios ou contratados pela SMS segundo protocolos estabelecidos pela Area de
Assisténcia Laboratorial de SMS.

(2) Cada AMA deve contar com servico de transporte (ambulancia adequadas) para
remocao de casos de urgéncia, incluindo o atendimento das unidades de saude objeto deste
Contrato de Gestéo.

(3): No caso dos servigos com atendimento exclusivo de demanda ndo agendada, isto €
procura espontdnea (AMA 12 horas, AMA 24 horas, e Pronto Socorro) a producéo
assistencial (consultas e procedimentos) mensal ndo constitui uma meta, mas sera objeto de
monitoramento e avaliacdo trimestral para adequacédo do dimensionamento de pessoal de
acordo com a producéo apresentada e deve ser utilizada como referéncia no planejamento.

ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E REDES TEMATICAS
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UNIDADE DE ACOLHIMENTO ADULTO -JABAQUARA
LOCAL Capacidade Pessoas ACOMPANHAMENTO MENSAL
UNIDADE DE
ACOLHIMENTO ADULTO Taxa de ocupagdo de leitos, de 85% a
- JABAQUARA 100%. { ( Total de acolhidos dia no
Rua Soares de Avelar, periodo / Total de leitos dia do periodo) *
946 12 leitos 100}

Obs.: Os pacientes assistidos na Unidade de Acolhimento sé&o acompanhados nos
CAPS.ALCOOL /DROGAS Il JABAQUARA

Servigo Residencial Terapéutico tipo | JABAQUARA - MASCULINO

LOCAL Capacidade Pessoas ACOMPANHAMENTO MENSAL

Servico Residéncia
Terapéutico —Jabaquara -

Masculino
Porcentagem de moradores em relagdo a

capacidade, de 85% a 100% da capacidade. {
Rua Jaquardo, 179 08 PESSOAS (Total de moradores no periodo / 8) *100}

Obs.. Os pacientes assistidos no Servico de Residéncia Terapéutica sado
acompanhados nos CAPS ADULTOII JABAQUARA

SUPERVISAO TECNICA DE SAUDE IPIRANGA

ATENCAO BASICA

UBS ALMIRANTE DELAMARE - 6 ESF

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Jornada
Categoria Profissional Quantidade Semanal em Procedimento Quantidade
horas

Agente Comunitdrio de Saude - ACS 36 40 visita domiciliar 7.200
Médico Generalista 6 40 consulta médica 2496
Enfermeiro - ESF 6 40 consulta de enfermeiro 936
Farmacéutico 1 40
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UBS VILA CARIOCA -6 ESF

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de Saude - ACS 20 40 visita domiciliar 4.000
Médico Generalista 4 40 consulta médica 1456
Enfermeiro - ESF 4 40 consulta de enfermeiro 588
Farmacéutico 1 40

UBS NEUSA ROSALIA MORALES -1 ESF

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de Satde - ACS 6 40 visita domiciliar 1.200
Médico Generalista 1 40 consulta médica 416
Enfermeiro - ESF 1 40 consulta de enfermeiro 156

UBS AGUA FUNDA - 3 ESF + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de Saude - ACS 18 40 visita domiciliar 3.600
Médico Generalista 3 40 consulta médica 1248
Enfermeiro - ESF 3 40 consulta de enfermeiro 468
atendimentos individuais 208
ESB MODALIDADE 2 - Cirurgido Dentista 1 40
procedimentos 1.248
Farmacéutico 1 40

UBS AURELIO MELLONE - 3 ESF + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

. . . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade

Agente Comunitdrio de Saude - ACS 18 40 visita domiciliar 3.600
Médico Generalista 3 40 consulta médica 1248

Enfermeiro - ESF 3 40 consulta de enfermeiro 468

atendimentos individuais 208

ESB MODALIDADE 2 - Cirurgidao Dentista 1 40

procedimentos 1.248
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Farmacéutico 1 40

UBS LUIZ ERNESTO MAZZONI - 2 ESF + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Agente Comunitario de Salde - ACS 12 40 visita domiciliar 2.400
Médico Generalista 2 40 consulta médica 832
Enfermeiro - ESF 2 40 consulta de enfermeiro 312
atendimentos individuais 208
ESB MODALIDADE 2 - Cirurgido Dentista 1 40
procedimentos 1.248
Farmacéutico 1 40

Legenda de abreviagdes:

ESF — Estratégia Saude da Familia
ESB — Equipe de Saude Bucal

ACS - Agente Comunitério de Saude
ASB - Auxiliar de Saude Bucal

TSB - Técnico de Saude Bucal

OBS:

(1) As visitas dos agentes comunitarios referem-se a somatério de visitas e revisitas,
realizadas no més ( fonte de informagé&o: SIAB + SIA/BPA)

(2) Os atendimentos individuais previstos na ESB modalidade | referem-se ao namero de
atendimentos individuais realizados no més pelo Cirurgido Dentista (fonte de informacéo:
SIGA (consultas) e SIA/BPA)

(3) Os procedimentos previstos na ESB modalidade | referem-se ao total de procedimentos
procedentes do atendimento individual realizados no més pelo Cirurgido Dentista (fonte de
informacgé&o SIA/BPA)

(4) Os atendimentos individuais previstos na ESB modalidade Il referem-se ao nUmero de
atendimentos individuais realizados no més pelo Cirurgido Dentista.

(5) Os procedimentos previstos na ESB modalidade Il referem-se a somatéria de
procedimentos individuais realizados no més pelo Cirurgido Dentista e pelo Técnico de
Saude Bucal.

(6) As unidades contempladas com médicos procedentes do “Programa Mais Médico”, do
PROVAB, e de Programas de Residéncia Médica de SMS terdo as metas parametrizadas
de acordo com as diretrizes e especificidades do programa.

(7) A UBS Vila Carioca foi criada e instalada nesse local em cumprimento (TAC) n° 278 /
2004 entre a empresa Shell Brasil Ltda. e o Ministério Publico da Unido/ Ministério Publico
do Trabalho (PRT 22 regido), que prevé clausulas especificas relacionadas ao
monitoramento da saude dos moradores da regido e antigos trabalhadores da empresa.
Esse monitoramento prevé uma (01) hora de consulta de protocolo por dia para cada
médico e para enfermeiro de 40 hs desta UBS. Desta forma, as metas para médicos e
enfermeiras seguiram parametrizacdo para atender a especificidade desta unidade de
saude.
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NASF Modalidade 1 — UBS AGUA FUNDA

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
. _— . Jornada Semanal em . ]
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Fisioterapeuta 2 20
Fonoaudidloga 1 40
Médico Ginecologista 1 20
Acompanhamento das atividades da equipe
Médico Psiquiatra 1 20
Psicologo 1 40
Terapeuta Ocupacional 2 20

NASF Agua Funda: suporte as Equipes de ESF: UBS Agua Funda; Neusa Morales; Vila Carioca

NASF Modalidade 1 — UBS AURELIO MELLONE

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Fisioterapeuta 2 20
Fonoaudidloga 1 40
Médico Ginecologista 1 20
Acompanhamento das atividades da equipe
Médico Psiquiatra 1 20
Psicélogo 1 40
Terapeuta Ocupacional 2 20

NASF Aurélio Mellone: suporte as Equipes de ESF: UBS Aurélio Mellone; Eduardo R Reschilian

NASF Modalidade 1 - UBS ALMIRANTE DELAMARE

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Assistente Social 1 30
Fisioterapeuta 2 20
Médico Psiquiatra 1 20
Médico Ginecologista 1 20
Acompanhamento das atividades da equipe
Nutricionista 1 40
Psicologo 1 40
Terapeuta Ocupacional 2 20
Fonoaudidloga 1 40

NASF Almirante Delamare: suporte as Equipes de ESF: UBS Almirante Delamare; Luiz Ernesto Mazzoni
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NASF Modalidade 1 — UBS SACOMA

EQUIPE MINIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
Categoria Profissional Quantidade Jornadahsaerr:sanal em Procedimento Quantidade
Assistente Social 1 30
Fisioterapeuta 2 20
Médico Psiquiatra 1 20
Psicélogo 1 40 Acompanhamento das atividades da equipe
Terapeuta Ocupacional 1 40
Educador Fisico 1 20
Fonoaudidloga 1 40

NASF Sacoma: suporte as Equipes de ESF: UBS Sacom3 e Parque Bristol

UBS DR EDUARDO ROMANO RESCHILIAN - UNIDADE MISTA 6 ESF + 1 ESB Modalidade 1 + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Categoria Profissional Quantidade JornadahS;err:sanal em Procedimento Quantidade
ESF
Agente Comunitario de Saude - ACS 36 40 visita domiciliar 7.200
Médico Generalista 6 40 consulta médica 2496
Enfermeiro - ESF 6 40 consulta de enfermeiro 936
atendimentos individuais 208
ESB MODALIDADE 1 - Cirurgido Dentista 1 40
procedimentos individuais 832
atendimentos individuais 208
ESB MODALIDADE 2 - Cirurgido Dentista 1 40
procedimentos individuais 1.248
UBS
Médico Clinico Geral 2 20 consulta médica 526
Médico Tocoginecologista 2 20 consulta médica 526
Médico Pediatra 1 20 consulta médica 263
Médico Psiquiatra 1 20 consulta médica 125
Assistente Social 1 30
Enfermeiro 2 30
Farmacéutico 1 40
Psicologo 1 40
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UBS PARQUE BRISTOL - UNIDADE MISTA - 3 ESF

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

Categoria Profissional Quantidade Jornadahs‘)err:sanal em Procedimento Quantidade
ESF
Agente Comunitario de Saude - ACS 18 40 visita domiciliar 3.600
Médico Generalista 3 40 consulta médica 1248
Enfermeiro - ESF 3 40 consulta de enfermeiro 468
UBS
Médico Clinico Geral 2 20 consulta médica 526
Médico Tocoginecologista 2 20 consulta médica 526
Médico Pediatra 3 20 consulta médica 789
atendimentos individuais 333
Cirurgido Dentista 3 20
Procedimentos individuais 1332
Farmacéutico 1 40
Enfermeiro 2 30

UBS SACOMA- UNIDADE MISTA 6 ESF + 1 ESB Modalidade 1 + 1 ESB Modalidade 2

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
ESF
Agente Comunitdrio de Saude - ACS 36 40 visita domiciliar 7.200
Médico Generalista 6 40 consulta médica 2496
Enfermeiro - ESF 6 40 consulta de enfermeiro 936
atendimentos individuais 208
ESB MODALIDADE 1 - Cirurgido Dentista 1 40
procedimentos individuais 832
atendimentos individuais 208
ESB MODALIDADE 2 - Cirurgido Dentista 1 40
procedimentos individuais 1.248
UBS
Médico Clinico Geral 4 20 consulta médica 1052
Médico Tocoginecologista 3 20 consulta médica 789
Médico Pediatra 3 20 consulta médica 789
atendimentos individuais 222
Cirurgido Dentista 2 20
Procedimentos individuais 888
Assistente Social 1 30
Enfermeiro 2 30
Farmacéutico 2 40
Psicélogo 2 30
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UBS JARDIM SECKLER

- Tradicional

EQUIPE MINIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
Categoria Profissional Quantidade JornadahS;r:sanal em Procedimento Quantidade
Medico Clinico Geral 4 20 consulta médica 1.052
Médico Tocoginecologista 3 20 consulta médica 789
Médico Pediatra 2 20 consulta médica 526
atendimentos individuais 222
Cirurgido Dentista 2 20
procedimentos individuais 888
Enfermeiro 1 30
Enfermeiro 2 40
Assistente Social 1 30
Farmacéutico 1 40
Fonoaudidlogo 1 40

UBS VILA ARAPUA - Tradicional

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Medico Clinico Geral 3 20 consulta médica 789
Médico Tocoginecologista 2 20 consulta médica 526
Médico Pediatra 2 20 consulta médica 526
atendimentos individuais 444
Cirurgido Dentista 4 20
procedimentos individuais 1.776
Enfermeiro 2 30

UBS VILA DAS MERCES - Tradicional

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Medico Clinico Geral 3 20 consulta médica 789
Médico Tocoginecologista 2 20 consulta médica 526
Médico Pediatra 2 20 consulta médica 263
atendimentos individuais 666
Cirurgido Dentista 6 20
procedimentos individuais 2.664
Enfermeiro 3 30
Assistente Social 1 30
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Nutricionista

40

UBS VILA MORAES

- Tradicional

EQUIPE MiNIMA

META DE PRODUGAO MENSAL

Categoria Profissional Quantidade Jornadahs‘)ir:sanal em Procedimento Quantidade
Medico Clinico Geral 4 20 consulta médica 1.052
Médico Tocoginecologista 3 20 consulta médica 789
Médico Pediatra 2 20 consulta médica 526

atendimentos individuais 666
Cirurgido Dentista 6 20

procedimentos individuais 2.664
Enfermeiro 4 30
Assistente Social 1 30
Farmacéutico 1 40
Fonoaudidlogo 1 40

UBS SAO VICENTE DE PAULA - Tradicional

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Categoria Profissional Quantidade Jornadahsoerr:sanal em Procedimento Quantidade
Medico Clinico Geral 3 20 consulta médica 789
Médico Tocoginecologista 2 20 consulta médica 526
Médico Pediatra 3 20 consulta médica 789
Meédico Psiquiatra 1 20 consulta médica 125
atendimentos individuais 222
Cirurgido Dentista 2 20
procedimentos individuais 888
Assistente Social 1 30
Enfermeiro 2 30
Farmacéutico 1 40
Nutricionista 1 40
Psicélogo 1 30

Legenda de abreviacdes:
ASB - Auxiliar de Saude Bucal
TSB - Técnico de Salde Bucal
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OBS:

(1) Os atendimentos individuais previstos no Atendimento Odontolégico em unidades
tradicionais e mistas referem-se ao total de atendimentos individuais realizados no més pelo
Cirurgido Dentista (fonte de informacéo: SIGA (consultas) e SIA/BPA); e os procedimentos
individuais referem-se a somatdria de procedimentos individuais realizados no més pelo
Cirurgido Dentista e pelo Técnico de Saude Bucal, quando houver (fonte de informacéo:
SIA/BPA)

(2) As unidades contempladas com médicos procedentes do “Programa Mais Médico”, do
PROVAB, e de Programas de Residéncia Médica de SMS terdo as metas parametrizadas
de acordo com as diretrizes e especificidades do programa.

PAl - PROGRAMA ACOMPANHANTE DE IDOSOS

UBS SAO VICENTE DE PAULA

EQUIPE MiNIMA

Procedimentos META MENSAL
. .. Numero de Jornada Semanal em DE PRODUCAO
Categoria Profissional ..
Profissionais horas
Acompanhamento dos casos,
Coordenagdo Equipe* 1 40 supervisdo e coordenagdo
administrativa
Enfermeiro 1 40 Consulta e visita domiciliar 120ldosos em
Acompanha-
. . mento Més
- Procedimentos no domicilio
Auxiliar de Enfermagem 2 40 a .
sob supervisdo do Enfermeiro
Acompanhante de Idosos 10 40 Visitas domiciliares
Médico geriatra ou clinico com 1 20 Consulta Médica e Visita
experiéncia em gerontologia domiciliar

* Recomenda-se que o Coordenador de Equipe seja um profissional Assistente Social

Funcionamento de Segunda a Sexta-Feira

Obs. (1): Os servicos PAI serdo acompanhados pela Area Técnica de Saldde da Pessoa
Idosa/SMS e respectivas interlocugdes regionais.

Obs. (2): A CONTRATADA deve prever recursos para locomocéao da equipe e participantes
do programa.
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EMAD - sediada na UBS VILA DAS MERCES

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Enfermeiro 3 30
Fonoaudidlogo 1 40
Medico Clinico 2 40 pacientes ativos / em %
Assistente Social 1 30 atendimento
Auxiliar de Enfermagem 4 30
Coordenador de equipe 1 40
Obs.: (1) Cada equipe de EMAD deve contar com 3 veiculos para locomog&o das equipes
para o atendimento domiciliar.
(2) As despesas com o fornecimento de dieta enteral, bem como locagdo de equipamentos e
mobiliarios para a manutengdo do paciente no domicilio, como: BIPAP, camas, colchdes,
cadeiras de banho, cadeiras de rodas estdo previstas no orgamento deste Contrato para
execucdo da Organizacéo Social.
(3)As atividades da equipe de EMAP deverdo ser registradas e sua produtividade sera
analisada pela Area Técnica do Melhor em Casa e respectivas interlocucdes regionais
AMA 12 HORAS
Equipe Minima
UNIDADE DE SAUDE
Numero de Profissionais/Dia Dias da Semana
~ 2 médicos clinicos Segunda feira a Sabado - 12hs diarias
AMA SAO VICENTE DE PAULA
2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs diarias
2 médicos clinicos Segunda feira a Sdbado - 12hs diarias
AMA PARQUE BRISTOL
2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs diarias
2 médicos clinicos Segunda feira a Sdbado - 12hs didrias
AMA VILA MORAES
2 médicos pediatras Segunda a Sabado - 12hs diarias

Obs.: (1) Os servigos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no horario de
funcionamento da unidade, devendo a CONTRATADA dispor de responsavel técnico nos
casos em que ndo houver esse profissional da SMS, e 0s insumos necessarios deverao
ser providos pela CONTRATADA. Os exames laboratoriais serdo processados por servicos
proprios ou contratados pela SMS segundo protocolos estabelecidos pela Area de
Assisténcia Laboratorial de SMS.
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(2) Cada AMA deve contar com servico de transporte (ambulancia adequadas) para
remocao de casos de urgéncia, incluindo o atendimento das unidades de saude objeto deste
Contrato de Gestéo.

(3): No caso dos servicos com atendimento exclusivo de demanda ndo agendada, isto &
procura espontanea (AMA 12 horas, AMA 24 horas, e Pronto Socorro) a producao
assistencial (consultas e procedimentos) mensal ndo constitui uma meta, mas seré objeto de
monitoramento e avaliacdo trimestral para adequacédo do dimensionamento de pessoal de
acordo com a producédo apresentada e deve ser utilizada como referéncia no planejamento.

URGENCIA E EMERGENCIA

AMA 24 HORAS SACOMA
Equipe Minima
UNIDADE DE SAUDE

Numero de Profissionais/Dia Dias da Semana
4 médicos clinicos — dia Segunda a Quinta e Domingo- 12 hs
3 médicos clinicos —dia Sexta e Sabado - 12hs
3 médicos clinicos — noite Segunda feira - 12 hs

. 2 médicos clinicos - noite Terga a Domingo - 12hs
AMA SACOMA

4 médicos pediatras - dia Segunda feira — 12hs diarias
3 médicos pediatras — dia Terga a Quinta; Sdbado e Domingo — 12 hs
2 médicos pediatras - dia Sexta feira—12 hs.
2 médicos pediatras — noite Segunda a Domingo - 12hs

PSM AUGUSTO GOMES DE MATOS

Especialidade Médica Equipe Minima Diaria

2 médicos 12hs diurno de Segunda a Domingo

Clinica Médica
2 médicos 12hs noturno de Segunda a Domingo

1 médico 12hs diurno de Segunda a Domingo

Clinica Cirurgica
1 médico 12hs noturno de Segunda a Domingo

2 médicos 12 horas diurno de Segunda a Domingo

Pediatria
2 médicos 12 horas noturno de Segunda a Domingo

1 médico 12hs diurno de Segunda a Domingo

Ortopedia

1 médico 12hs noturno Segunda a Domingo

Obs (1): Os servicos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no horario de
funcionamento da unidade, devendo a CONTRATADA dispor de responsavel técnico nos
casos em que ndo houver esse profissional da SMS. Os exames laboratoriais serédo
processados por servicos proprios ou contratados pela SMS segundo protocolos
estabelecidos pela Area de Assisténcia Laboratorial de SMS.
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Obs (2): No caso dos servicos com atendimento exclusivo de demanda nao agendada, isto
€ procura espontanea (AMA 12 horas, AMA 24 horas, e Pronto Socorro) a producéo
assistencial (consultas e procedimentos) mensal ndo constitui uma meta, mas sera objeto de
monitoramento e avaliacdo trimestral para adequacédo do dimensionamento de pessoal de
acordo com a producdo apresentada e deve ser utilizada como referéncia no planejamento.

Obs (3): AMA — 24 horas e PSM devem contar com servico de transporte (ambulancia
adequadas) para remogéao de casos de urgéncia.

ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E REDES TEMATICAS

URSI — SAO VICENTE DE PAULA

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
|
Categoria Profissional Quantidade JornadahSOerr:sana em Procedimento Quantidade
Médico Geriatra 2 20 Consulta médica 264
Enfermeiro * 2 30 Consulta de enfermeiro 264

* Enfermeiro com experiéncia em gerontologia

CAPS ADULTO Il IPIRANGA - VILA MONUMENTO

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Médico Psiquiatra 3 20
Enfermeiro 1 40
Enfermeiro 2 30
2 30
Psicélogo
1 40
Terapeuta Ocupacional 2 30
Pacientes com cadastro ativo 250
Assistente Social 2 30
Farmacéutico 1 40
Auxiliar/Técnico de Enfermagem 6 30
3 40
Nivel Médio - Oficineiro
3 30
Educador Fisico 1 40
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CAPS AD Il IPIRANGA - VILA ARAPUA

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUGCAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
Meédico Psiquiatra 2 30
Médico Clinico 1 20
Enfermeiro 2 40
Psicélogo 3 40
Terapeuta Ocupacional 4 30
Pacientes com cadastro ativo 200
Assistente Social 2 30
Farmacéutico 1 40
Auxiiar/Técnico de Farmacia 2 40
Auxiliar/Técnico de Enfermagem 4 30
Nivel Médio - Oficineiro 3 40
CAPS AD Il SACOMA
EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
. .. . Jornada Semanal em . .
Categoria Profissional Quantidade horas Procedimento Quantidade
1 20
Médico Psiquiatra
2 30
1 20
Médico Clinico
1 30
Enfermeiro 2 40
Psicélogo 3 40
Terapeuta Ocupacional 4 30
Pacientes com cadastro ativo 250
Assistente Social 2 30
Farmacéutico 1 40
Auxiiar/Técnico de Farmacia 2 40
Auxiliar/Técnico de Enfermagem 4 30
2 20
Educador Fisico
1 40
Nivel Médio - Oficineiro 3 40

Trabalho com os pacientes das UAAs Sacoma

Obs.:(1) As atividades procedimentos dos profissionais que atuam no CAPS deverdo ser
registradas nos Sistemas de Informacdes do SUS e, serdo objeto de acompanhamento e
avaliacdo de produtividade da equipe e utilizagcdo do servico por parte da Area Técnica de
Saude Mental e respectivas interlocucdes regionais.
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UNIDADE DE ACOLHIMENTO ADULTO SACOMA | - TIPO Il

LOCAL

Capacidade Pessoas

ACOMPANHAMENTO
MENSAL

Unidade de Acolhimento Adulto - Sacom3 | - Alcool e Drogas

Rua Bom Pastor, 1648 - Ipiranga

10 leitos

Taxa de ocupagdo de
leitos, de 85% a 100%. {
( Total de acolhidos dia

no periodo / Total de
leitos dia do periodo) *

100}
UNIDADE DE ACOLHIMENTO ADULTO SACOMA |1 - TIPO II
. ACOMPANHAMENTO
LOCAL Capacidade Pessoas MENSAL

Unidade de Acolhimento Adulto - Sacom3 Il - Alcool e Drogas

Rua do Manifesto, 2013- Ipiranga

10 leitos

Taxa de ocupacgdo de
leitos, de 85% a 100%. {
( Total de acolhidos dia

no periodo / Total de
leitos dia do periodo) *

100}

RESIDENCIA TERAPEUTICA ADULTO MASCULINA - VILA MONUMENTO

LOCAL Capacidade ACOMPANHAMENTO MENSAL
Pessoas
Servigo de Residéncia Terapéutica - Vila
Monumento - Saude Mental Adulto Porcentagem de moradores em relagdo a capacidade, de
Masculino 08 leitos 85% a 100% da capacidade. { (Total de moradores no
periodo / 8) *100}
Rua Gongalo Pedrosa, 24 - Ipiranga

AMA ESPECIALIDADE VILA DAS MERCES

EQUIPE MiNIMA META DE PRODUCAO MENSAL
Categoria Profissional Quantidade Jornadahsoti?sanal em Procedimento Quar'::ldad

Médico Cardiologista Adulto 5 12 consultas/més 575
Médico Cardiologista Infantil 1 12 consultas/més 115
Médico Cirurgido Vascular 6 12 consultas/més 690
Médico Endocrinologista Adulto 5 12 consultas/més 575
Médico Endocrinologista Infantil 1 12 consultas/més 115
Médico Nefrologista 1 12 consultas/més 115
Médico Neurologista Adulto 5 12 consultas/més 575
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Médico Neurologista Infantil 1 12 consultas/més 115
Médico Ortopedista 6 12 consultas/més 690
Médico Reumatologista 5 12 consultas/més 575
Médico Urologista 6 12 consultas/més 690
Enfermeiro 2 36
Enfermeiro 1 40
Farmacéutico 1 40
Assistente Social 2 30

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO — AMA E VILA DAS MERCES
Exame Meta Mensal de Produgdo
Eletroencefalograma 150 exames/més com laudos
Holter 24 horas (3 canais) 100 exames/més com laudos
Monitoramento Ambulatorial de Pressdo Arterial - MAPA 40 exames/més com laudos
Teste Ergométrico 250 exames/més com laudos
Ultrassonografia com Doppler Vascular 300 exames/més com laudos
Ultrassonografia Geral 450 exames/més laudos
Ecocardiograma 250 exames/més com laudos
Exames de Radiologia Simples Livre demanda
Eletrocardiograma Livre demanda

Obs:

(1): Os servicos de radiologia deverdo estar disponiveis e atuantes no horario de
funcionamento da unidade, devendo a CONTRATADA dispor de responsavel técnico nos
casos em que ndo houver esse profissional da SMS.

(2): A CONTRATADA deveréa prever recursos humanos, materiais e demais despesas para
a realizagdo dos exames laudados na quantidade solicitada. A CONTRATADA devera
disponibilizar um Responsavel Técnico profissional de radiologia

(3): Os exames de anatomia patolégica e citopatologia indicados e colhidos nos
procedimentos/exames acima serdo realizados pelos servicos indicados por SMS, sem 6nus
para a CONTRATADA.

(4): O agendamento de exames disponibilizados deve acrescer percentual de absenteismo
previsto.

(5): Todos os exames realizados deverédo ser informados no Sistema de Informacdo do
SUS.

(6): Na categoria Ultrassonografia Geral estdo contidos: abdémen superior, abdémen total,
aparelho urinario, articulacdo, bolsa escrotal, préstata por via abdominal, prostata (via
transretal), tireoide, transvaginal, pélvico, etc. segundo agenda orientada pela STS/CRS.

(7): A CONTRATADA deverd realizar todos os exames de Radiologia — Rx Geral e
eletrocardiograma por livre demanda sendo que a producéo estimada seja de 1500 exames
para Radiologia e de 450 para Eletrocardiograma.
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V. INDICADORES DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO DA QUALIDADE

Os indicadores sdo medidas-sintese que contém informagdo relevante sobre
determinados atributos e dimensdes dos processos estabelecidos assim como dos
resultados das ag0des realizadas.

A selecdo dos indicadores apresentados na Matriz de Indicadores de Qualidade
buscou incentivar intervencdes da CONTRATADA que visem a qualidade nos processos de
trabalho nas unidades de salde objeto deste Contrato, para a consecucao de objetivos de
SMS, como por exemplo, os dois indicadores de acompanhamento de Pré-Natal. Em alguns
casos os indicadores provocam a integracdo de acfes de educacdo permanente da OSS
com a de SMS, em outros com a qualidade do registro das informagdes quer sejam em
prontuérios e fichas de atendimento ou em relacédo as prestacdes de contas.E por fim a
afericdo da escuta dos usuarios nas unidades de saude e o efetivo funcionamento dos
Conselhos Gestores.

Esses indicadores sdo acompanhados mensalmente eavaliados trimestralmente em
reunido ordinaria da Comissdo Técnica de Acompanhamento dos Contratos de Gestédo
(CTA). Esses indicadores deverdo ser atualizados e modificados de acordo com as
avaliacdes e o desenvolvimento das a¢des do contrato.
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MATRIZ DE INDICADORES DE QUALIDADE

Contrato de Gestéo:

Distritos Administrativos da STSs VILA MARIANA/JABAQUARA E IPIRANGA

DESCRICAO

Més
1

Més
2

Més
3

Més
4

Més
5

Més
6

Més
7

Més
8

Més
9

Més
10

Més
11

Més
12

Pontualidade na entrega dos relatérios mensais de
prestacdo de contas assistenciais e financeiras

20

20

20

20

40

20

20

20

20

Preenchimento de prontudrios, nos seguintes
aspectos: legibilidade, assinaturas, CID, exame fisico.

40

40

40

Execuc¢éo do Plano de Educacdo Permanente
aprovado pela CRS

60

Proporc¢éo de criangas com até 12 (doze) meses de
idade com calendério vacinal completo nas unidades
gerenciadas no Contrato de Gestéo

60

60

Propor¢éo de gestantes que realizaram procedimentos
béasicos no pré-natal e puerpério nas unidades
gerenciadas no Contrato de Gest&o

60

60

60

Proporgéo de gestantes com 7 (sete) ou mais
consultas de pré-natal realizadas nas unidades
gerenciadas no Contrato de Gestao.

20

40

40

Entrega de relatério comentado das reclamacgdes
recebidas através das diferentes auditorias e SAU, e
das providéncias adotadas.

20

20

20

20

Funcionamento Conselho Gestor

20

20

Soma

100

100

100

100

100

100

100

100

100




QUADRO EXPLICATIVO DA MATRIZ DE INDICADORES DE QUALIDADE

T'PO de Descricao Conteudo Perlod.u_:ldage da Meta Fonte de Verificagéo Evidéncia Respor_ws?ve.l pela
Indicador verificacdo evidéncia
. - Conjunto de relatérios e documentos
Pontualidade na entrega dos relatérios . . . Protocolo de .
= . ~ referidos no contrato entregues até o 100% de pontualidade para . Protocolo de Recebimento
Informacéo mensais de prestacdo de contas - A N Mensal P Recebimento dos ) NTCSS
. L X dia 15 do més subsequente a 100 % dos relatérios - preenchido
assistenciais e financeiras = L Relatérios no NTCSS
execucdao das atividades
Prontuérios das Relatério da avaliacio Autarquia Hospitalar
Preenchimento de prontuérios, nos Avaliacdo das fichas de atendimento 90% ou mais das fichas Unidades de Saude e . K < Municipal para PSM.
. ) - L . . ) : emitido respectivamente - )
Informacéo seguintes aspectos: legibilidade, e dos prontuérios das unidades sob 3wvezes ao ano |avaliadas atendendo todos [Fichas de Atendimento ela CRS e/ou AHM e Coordenacgéo Regional de
assinaturas, CID, exame fisico contrato de gestao (amostra) 0s requisitos no caso de AMA e p . Saude para as demais
encaminhado ao NTCSS . .
PSM unidades de saude
Relatérios de atividades
= = 0 A H 0
Apresenjagao © Aprovagdo do F:Iano € N_ F‘e Atl\/ldade_s Realizadas / N° de 100% de realizagéo das Relatério das Atividades [com lista de presenca e Organizagéo Social, CRS
Processo Execugao do Plano de Educagao atividades previstas no plano de 2 vezes ao ano L R . . o " .
Permanente anrovado pela CRS educacio pemanente para o perodo atividades previstas Realizadas no periodo [avaliagdo com "a contento e/ou AHM
P P Gao p paraop da CRS ou AHM
Proporgéo de criangas com até 12
meses de idade InSC[ItaS nas unldad'es Avaliagéo das fichas de vacinagéo 90% do total da amostra Fl(?has de \acmgs das Relatério de verificagéo das Awaliag&o externa
Processo sob contrato de gestédo, com calendaro 8 2 vezes ao ano L unidades gerenciadas " R
. . P nas unidades (amostragem) com calendario completo. fichas emitido pela CRS realizada pela CRS
vacinal completo para a idade e inicio por este contrato
de vacinacéo
Total de gestantes com
Proporgéo de gestantes que realizaram |procedimentos basicos pré-natal e 75% das gestantes que - .
h Y . L. ) i Relatério emitido pelos .
procedimentos basicos no pré-natal e  |puerpério / total de gestantes concluiram pré natal com Banco de dados da - Responsaweis pela Rede
Processo . X K ) . 3 vezes ao ano " . responsaweis pela Rede L
puerpério das unidades sob contrato de [concluiram pré natal e puerpério das procedimentos basicos Rede Cegonha Cegonha Cegonha na regido
gestédo unidades sob contratos de gestéo completos 9
nos ultimos 3 meses
Total de gestantes com 7 ou mais
Proporgéo de gestantes com 7 ou mais consultas de pré natql / total ,de 75% de gestantes com 7 Relatério emitido pelos L
A . gestantes que concluiram pré natal e . Banco de dados da . Responsaweis pela Rede
Processo consultas de pré-natal realizadas das L - 3\vezes ao ano [consultas de pré natal ou responsaweis pela Rede .
. . puerpério das unidades sob . Rede Cegonha Cegonha na regi&o
unidades gerenciadas no CG - ; mais Cegonha
contratos de gestédo nos ultimos 3
meses
Entrega de relatério comentado das Apresentar justificativa e
Satisfagdo do Andlise das reclamagdes recebidas e [reclamagdes recebidas através das 4 vezes a0 ano providencias de todas as Relatério das ouvidorias |Relatério comentado Organizacéo Social, CRS
Usuario providéncias relacionadas diferentes ouvidorias e S.A.U, bem reclamacg®es recebidas no |e S.A.U apresentado e/ou AHM
como, das providéncias adotadas. periodo.
Funcionamento Funcionamento do Conselho Gestor das |Avaliagdo das atas de reuniéo dos 80 % das reunides previstas Atas das reunides dos f{elatono de‘zlverlﬁpggao N
dos Conselhos 3 vezes ao ano Conselhos Gestores no |"a contento” emitido pela CRS

Gestores

unidades sob contato de gestéo

conselhos gestores das unidades

realizadas

periodo analisado

CRS
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VI. INFORMACOES ADMINISTRATIVAS

1. Todas as unidades de saude (com excecdo das UAA e SRT) devem contar
com TOTEM de Satisfacdo do Usuario em local de facil utilizagdo para os
usuarios da unidade.

2. Os exames laboratoriais serdo processados por servicos préprios ou
contratados pela SMS segundo protocolos estabelecidos pela Area de
Assisténcia Laboratorial de SMS. Esses servigos serdo custeados por SMS. A
coleta de exames laboratoriais é de responsabilidade da CONTRATADA e para
tanto consultar o Manual de Coleta, disponivel no site da PMSP/SMS -
Assisténcia Laboratorial.

3. As despesas com aluguéis de imdveis e concessionarias (agua, luz e telefone)
cuja titularidade é da PMSP/SMS permanecem onerando a PMSP/SMS, esta
informacgé&o deve ser apurada na Vistoria Técnica.

Planejamento local

STS - VILA MARIANA / JABAQUARA

De acordo com o planejamento regional estéo previstas alteracdes nos perfis
assistenciais das unidades ou abertura de novos servicos:

e UBS Integral Americanoépolis - Sera transformada em UBS Integral com a
fusdo da AMA e a incorporacao de mais 4 equipes garantindo cobertura de
100% do territério com Estratégia de Saude de Familia (ESF) e ampliacéo
de Equipes de Saude Bucal

¢ UBS Vila Clara — integracdo dos servigcos de AMA e UBS para otimizacéo
do espaco fisico e adequacao dos processos de trabalho

e UBS Pq Imperial — Prof. Manoel Antonio da Silva Saragoca — previsdo de
mudanca de im6vel com maior acessibilidade e ampliacdo de equipes de
Estratégia de Saude da Familia e Equipe de Saude Bucal

STS - IPIRANGA

- UBS Integral Sao Vicente de Paula, Vila Moraes e Parque Bristol, com a fusao
da AMA e UBS;

- Rede Hora Certa Hospital Dia Flavio Gianotti- Ipiranga; CEO Il Flavio
Gianotti; implementag&o do CER IV Flavio Gianotti, com equipe de APD;

- Implementar equipe para URSI, conforme prevista no Capitulo IV da Politica
Municipal do ldoso (das a¢bes governamentais, artigos 27-39, 2002.

- Criacdo do Complexo Sacoméa — Rede de Atenc&o Psicossocial na Unidade
de Atendimento ao Dependente (UNAD), com a transferéncia do CAPS AD Il Arapua
para a UNAD, uma UA e um Centro de Convivéncia — CECCO.

- Implementar CAPS AD Il Sacoma e AD Il Arapud para AD lll e CAPS Il Adulto
Vila Monumento para CAPS Il Adulto.

- Criar CAPS infantil no DA Cursino ou Sacoma.



6. Recursos Humanos

A Organizagdo Social devera prever em seu PLANO DE TRABALHO todos os
recursos humanos necessarios a operacao e funcionamento das unidades e servicos
contratualizados, considerando para tal os recursos humanos de servidores e
funciondrios da Secretaria Municipal de Saude e/ou os empregados publicos da
Autarquia Hospitalar Municipal que ja prestam servicos nas unidades que serdo por
ela gerenciadas, incluindo os profissionais médicos do programa “Mais Médicos” e do
“PROVAB".

Segue Proposta de Equipe de Trabalho e a quantidade de profissionais de
SMS (estatutarios, municipalizados e empregados publicos) que devem permanecer
na unidade de saude sendo gerenciados pela CONTRATADA. Utilizamos
nomenclatura padronizada na Proposta de Equipe de Trabalho. A Organizacdo Social
deveré utilizar a nomenclatura e distribuicdo segundo as fun¢gfes de acordo com seu
plano de cargos. Os profissionais para os servicos de SADT estdo contemplados no
or¢camento, porém ndo discriminado nesta Proposta de Equipe de Trabalho.

STS VILA MARIANA / JABAQUARA

UBS VILA CLARA ESF 2 ESB M2 + 1 M1

Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
6 3 + MEDICOS
Médico generalista 40h
Enfermeiro 6 40h 0
Aux. de Enfermagem 12 40h 0
Aux/Técnico de Farmacia 1 40h 0
Cirurgido dentista 3 40h 0
Técnico em Saude Bucal 2 40h 0
Auxiliar em Saude Bucal 3 40h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 8 40h 0
Agente de promogdo ambiental - APA 1 40h 0
Agente comunitario de saude 36 40H 0
Gerente 1 40h 0
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AMA VILA CLARA - 12 HORAS

Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico clinico geral 12 12h 0
Médico pediatra 12 12h 0
Enfermeiro RT 1 40h 0
Enfermeiro 4 36h 0
Aux. de Enfermagem 10 36h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmdcia 4 36h 0
Assistente Social 1 30h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 6 36h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 2 40h 0
Auxiliar de apoio 2 36h 0
Técnico de Informatica 1 40h 0
Gerente 1 40h 0
UBS AMERICANOPOLIS MISTA 1 ESB M1 E 1 M2
Quantidade
Categoria Prop?sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico clinico geral 3 20H 2
Médico pediatra 3 20H 3
Médico Psiquiatra 1 20h 0
Médico ginecologista 3 20H 2
Médico generalista 4 40h 0
Enfermeiro 4 40h 0
Enfermeiro 2 30H 1
Aux. de Enfermagem 8 40H 0
Aux. de Enfermagem 2 30H 2
Aux/Técnico de farmacia 1 40 H 0
Cirurgido dentista 2 40H 1/ 20h
Auxiliar em Saude Bucal 2 40H 0
Técnico em salude bucal 1 40H 0
Assistente Social 1 30 H 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 10 40 H 3
Agente de promogao ambiental 1 40H 0
Psicélogo 1 40H 0
Nutricionista 40 H 1
Agente Comunitario de Saude 24 40h 0
Gerente 1 40H 0
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AMA AMERICANOPOLIS

Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico clinico geral 18 12h 0
Médico pediatra 12 12h 0
Enfermeiro 1 40h 0
Enfermeiro 4 36h 0
Aux. de Enfermagem 10 36h 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux/Técnico de farmdcia 4 36h 0
Assistente Social 1 30h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 6 36h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 2 40h 0
Auxiliar de apoio 2 36h 0
Técnico de Informatica 1 40h 0
Gerente 1 40h 0
UBS VILA SANTA CATARINA MISTA NASF
Quantidade
Categoria Prop?sta de Jornada .d? .
Profissional ECU[RCE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico clinico geral 2 20H 1
Médico pediatra 3 20H 3
Médico psiquiatra 1 20h 1
Médico ginecologista 3 20H 3
Médico generalista 4 40H 0
Enfermeiro 5 40h 0
Enfermeiro 1 30H 1
Aux. de Enfermagem 7 30H 7
Aux. de Enfermagem 8 40H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux/Técnico de farmdcia 3 40 H 0
Cirurgido dentista 3 40H 2(40h);2(20h)
Auxiliar em Saude Bucal 3 40H 3(30h)
Técnico em Saude Bucal 1 40H 0
Assistente Social 1 30H 1
Psicdlogo 1 40H 1
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 9 40 H 3
Agente de promogdo ambiental 1 40H 0
Auxiliar de apoio 3 40H 3
Agente Comunitario de Saude 24 40h 0
Gerente 1 40 H 0
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UBS JARDIM LOURDES ESF/NASF - 2 ESB - M2

Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico generalista 5 40 h 1 PROVAB
Enfermeiro SF 6 40 h 0
Aux. de Enfermagem 10 40 h 0
Farmacéutico 1 40 h 0
Aux/Técnico de farmdcia 3 40 h 0
Cirurgido dentista 2 40h 0
Técnico de higiene bucal 2 40h 0
Auxiliar em Saude Bucal 2 40h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 7 40h 0
Agente de promoc¢do ambiental 1 40 h 0
Agente comunitario de saude 30 40 h 0
Gerente 1 40 h 0
UBS VILA CAMPESTRE ESF - ESB M2
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico generalista 5 40H 2 + MEDICOS
Enfermeiro 6 40H 0
Aux. de Enfermagem 10 40H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux/Técnico de farmacia 2 40H 0
Cirurgidao dentista 3 40H 0
Técnico em Saude Bucal 1 40H 0
Auxiliar em Saude Bucal 3 40H 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 7 40 H 0
Agente de promogdo ambiental 1 40H 0
Agente comunitario de saude 30 40H 0
Gerente 1 40H 0
UBS VILA CANAA ESF - ESBM2
Quantidade
Categoria Props)sta de Jornada .d? .
Profissional 2eIlECE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico generalista 3 40h 1 + MEDICOS
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Enfermeiro 3 40h 0
Aux. de Enfermagem 6 40h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmdcia 2 40h 0
Cirurgido dentista 1 40h 0
Auxiliar em Saude Bucal 1 40h 0
Técnico em Saude Bucal 1 40h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 5 40h 0
Agente de promogdo ambiental - APA 1 40h 0
Agente comunitario de saude 18 40h 0
Gerente 1 40h 0
UBS CUPECE - DR. WALDOMIRO PREGNOLATTO SERVICO ESF NASF - ESB M2
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico generalista 3 40h 2 + MEDICOS
Enfermeiro 3 40h 0
Aux. de Enfermagem 6 40h 0
Aux/Técnico de farmdcia 2 36h 0
Cirurgido dentista 1 40H 0
Técnico em Saude Bucal 1 40h 0
Auxiliar em Saude Bucal 1 40h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 5 40h 0
Agente de promogdo ambiental - APA 1 40h 0
Agente comunitario de saude 18 40h 0
AMA CUPECE - DR. WALDOMIRO PREGNOLATTO
Quantidade
Categoria PropQSta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Assistente Administrativo 2 40h 0
Médico clinico geral 18 12h 0
Médico pediatra 12 12h 0
Médico clinico/pediatra 0 12h 0
Enfermeiro 1 40h 0
Enfermeiro 4 36h 0
Aux. de Enfermagem 10 36h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmacia 4 36h 0
Assistente Social 1 30h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 8 36h 0
Auxiliar de apoio 2 36h 0
Técnico de Informatica 1 40h 0
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Gerente

40h

UBS PROFESSOR MANOEL ANTONIO DA SILVA SARAGOCA - PARQUE IMPERIAL

(SERVICO/ESF/NASF)
Quantidade
Categoria Propgsta de Jornada .d(.e .
Profissional SEEAEE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico generalista 1 40h 0
Enfermeiro 1 40h 0
Aux. de Enfermagem 2 40h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmdcia 2 40h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 5 40h 0
Agente de promogdo ambiental - APA 1 40h 0
Agente comunitario de saude 6 40h 0
UBS PROFESSOR MILTON SANTOS ESF - ESBM2
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .de‘: .
Profissional ECU[RCE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico generalista 2 40h 0
Enfermeiro 3 40h 0
Aux. de Enfermagem 6 40h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmdcia 2 40h 0
Cirurgido dentista 1 40h 1(20h)
Técnico em Saude Bucal 1 40h 0
Auxiliar em Saude Bucal 1 40h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 5 40h 0
Agente de promogdo ambiental - APA 1 40h 0
Agente comunitario de saude 12 40h 0
Gerente 1 40h 0
AMA DR. GERALDO DA SILVA FERREIRA
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .de.} .
Profissional AT Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Assistente Administrativo 2 40h 0
Médico clinico geral 18 12h 0
Médico pediatra 12 12h 0
Médico clinico/pediatra 0 12h 0
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Enfermeiro 1 40h 0
Enfermeiro 4 36h 0
Aux. de Enfermagem 10 36h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmdcia 4 36h 1
Assistente Social 1 30h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 6 36h 0
Auxiliar de apoio 2 36h 0
Técnico de Informatica 1 40h 0
Gerente 1 40h 0
AMA SANTA CRUZ
Quantidade
Categoria Prop?sta de Jornada .d? .
Profissional A EE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Médico clinico geral 24 12h 0
Médico pediatra 6 12h 0
Enfermeiro 1 40h 0
Enfermeiro 4 36h 0
Aux. de Enfermagem 10 36h 0
Farmacéutico 1 40h 0
Aux/Técnico de farmacia 4 36h 0
Assistente Social 1 30h 0
Aux. Administrativo/Assist adm/AGPP 8 36h 0
Auxiliar de apoio 2 36h 0
Técnico de Informatica 1 40h 0
Gerente 1 40h 0
SERVICO DE RESIDENCIA TERAPEUTICA JABAQUARA
Quantidade
Categoria PropQSta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Supervisor de SRT 1 40h 0
Acompanhante comunitario diurno 4 36h 0
Acompanhante comunitdrio noturno 3 36h 0
UNIDADE DE ACOLHIMENTO ADULTO JABAQUARA
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .de.} .
Profissional AT Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
Técnico em alcool e drogas 2 40h 0
Técnico redutor de danos 3 36h 0
Técnico redutor de danos folguista 1 36h 0
Técnico redutor de danos noturno 3 36h 0
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NASF UBS VILA SANTA CATARINA - UNIDADE
UBS VILA CAMPESTRE VINCULADA

Quantidade
Categoria Prop?sta de Jornada .d(.e .
Profissional A EE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
ASSISTENTE SOCIAL 1 30 0
FISIOTERAPEUTA GERAL 2 20 0
FONOAUDIOLOGO 1 40 0
MEDICO PSIQUIATRA 1 20 0
PSICOLOGO CLINICO 1 40 0
TERAPEUTA OCUPACIONAL 1 20 0
NUTRICIONISTA 1 40 1
NASF CUPECE - DR. WALDOMIRO PREGNOLATTO - UNIDADES VINCULADAS:
UBS PROF. MILTON SANTOS + UBS AMERICANOPOLIS
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .de‘: .
Profissional ECU[RCE Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
ASSISTENTE SOCIAL 1 30 0
FISIOTERAPEUTA GERAL 2 20 0
FONOAUDIOLOGO 1 40 0
MEDICO PSIQUIATRA 1 20 0
MEDICO PEDIATRA 0 20 0
PSICOLOGO CLINICO 1 40 0
TERAPEUTA OCUPACIONAL 1 20 0
NUTRICIONISTA 1 40 1
NASF UBS PARQUE IMPERIAL - PROF. MANOEL DA SILVA SARAGOCA -
UNIDADE VINCULADA: UBS VILA CLARA
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .de.} .
Profissional AT Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
FISIOTERAPEUTA GERAL 2 20 0
FONOAUDIOLOGO 1 40 0
MEDICO PSIQUIATRA 1 20 0
PSICOLOGO CLINICO 1 40 0
TERAPEUTA OCUPACIONAL 2 20 0
NUTRICIONISTA 1 40 0
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MEDICO GINECOLOGISTA 1 20 0
NASF JARDIM LOURDES - UNIDADES VINCULADAS: UBS VILA CANAA
Quantidade
Categoria Propf)sta de Jornada .d? .
Profissional SIS Semanal profissionais
Trabalho da ADM
direta
ASSISTENTE SOCIAL 2 30 0
FISIOTERAPEUTA GERAL 2 20 0
FONOAUDIOLOGO 1 40 0
MEDICO GINECOLOGISTA 1 20 0
NUTRICIONISTA 1 40 0
PSICOLOGO CLINICO 1 40 0
TERAPEUTA OCUPACIONAL 1 20 0
MEDICO PEDIATRA 0 20 0
MEDICO PSIQUIATRA 1 20 0

SUPERVISAO TECNICA SAUDE IPIRANGA

UBS ALMIRANTE DELAMARE (ESF + BASE NASF)

Categoria Equipe de Jornada Quanjcldgde .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
2 (MAIS
Médico generalista 6 40H MEDICOS)
Enfermeiro 6 40H 0
Aux. de Enfermagem 12 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 10 40 H 0
Agente Comunitario de Saude 36 40 H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
APA 1 40H 0
Gerente 1 40H 0
UBS VILA CARIOCA - ESF
Categoria Equipe de Jornada Qura:)r;;[s“sjizizi(ie
Profissional Trabalho Semanal P

da ADM direta
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Médico generalista 4 40H 0
Enfermeiro 4 40H 0
Aux. de Enfermagem 8 40 H 0
Agente Comunitario de Saude 20 40H 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 8 40H 0
APA 1 40H 0
Gerente 1 40H 0
UBS NEUSA ROSALIA MORALES - SERVICO ESF

Categoria Equipe de Jornada Q:rir;cs“:;crlmzi(ie

Profissional Trabalho Semanal da ADM direta
Médico generalista 1 40H 0
Enfermeiro 1 40H 0
Aux. de Enfermagem 2 40 H 0
Agente Comunitario de Saude 6 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 5 0
Adm. 40 H
APA 1 40H 0

UBS AGUA FUNDA (BASE NASF) - SERVICO ESF
Categoria Equipe de Jornada O‘:r?;;c::iaoizge
Profissional Trabalho Semanal da ADM direta
1 MAIS

Médico generalista 3 40 H MEDICOS
Enfermeiro 3 40 H 0
Aux. de Enfermagem 6 40 H 0
Agente Comunitdrio de Saude 18 40 H 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 8 40H 0
Cirurgido dentista 1 40H 0
Técnico em Saude Bucal 1 40 H 0
Auxiliar em Saude Bucal 2 40H 1
APA 1 40H 0

UBS AURELIO MELLONE (BASE NASF) - SERVICO ESF
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Quantidade de

Categoria Equipe de Jornada .
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico generalista 3 40H 0
Enfermeiro 3 40 H 0
Aux. de Enfermagem 6 40 H 0
Agente Comunitario de Saude 18 40H 0
Cirurgido dentista 1 40H 0
Técnico em Saude Bucal 1 40H 0
Auxiliar em Saude Bucal 1 40 H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 7 0
Adm. 40 H
APA 1 40H 0
UBS LUIZ ERNESTO MAZZONI - SERVICO ESF
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
2

Médico generalista 40 H 1 (Mais médico)
Enfermeiro 2 40H 0
Aux. de Enfermagem 4 40H 0
Agente Comunitario de Saude 12 40 H 0
Cirurgido dentista 1 40 H 0
Técnico em Saude Bucal 1 40H 0
Auxiliar em Saude Bucal 1 40H 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 7
Adm. 40H 0
APA 1 40H 0

NASF AGUA FUNDA (Agua Funda, Neusa Morales, Vila Carioca)

Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Fisioterapeuta 2 20H 0
Psicélogo 1 40 H 0
Terapeuta ocupacional 2 20H 0
Fonoaudidlogo 1 40H 0
Médico psiquiatra 1 20H 0
Médico Ginecologista 1 20H 0
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Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm.

‘ 40H ‘

NASF MELLONE (MELLONE + RESCHILIAN)

Categoria Equipe de Jornada Quanjcidgde .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Fisioterapeuta 2 20H 0
Psicélogo 1 40 H 0
Terapeuta ocupacional 2 20H 0
Fonoaudiélogo 1 40 H 0
Médico ginecologista 1 20H 0
Médico psiquiatra 1 20H 0
ﬁzx. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 1 40 H 0
m.

NASF DELAMARE (UBS Delamare/ UBS Luiz Ernesto Mazzoni)

Categoria Equipe de Jornada Quanjcidgde .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Assistente Social 1 30H 0
Médico psiquiatra 1 20H 0
Médico ginecologista 1 20H 0
Fisioterapeuta 2 20H 0
Psicélogo (substituido por Nutri) 1 40H 0
Terapeuta ocupacional 2 20H 0
Fonoaudiélogo 1 40 H 0
Nutricionista 1 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 1 40H 0

NASF SACOMA (UBS SACOMA E UBS PQ. BRISTOL)

Categoria Equipe de Jornada Quanjcidgde .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico Psiquiatra 1 20H 0
Psicélogo 1 40 H 0
Terapeuta ocupacional 1 40H 0
Fonoaudidlogo 1 40 H 0
Fisioterapeuta 2 20H 0
Educador fisico 1 20H 0
Assistente Social 1 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 1 40H 0
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UBS EDUARDO ROMANO RESCHILIAN - MISTA

Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
ESF
Médico generalista 6 40 H 1 PROVAB
Enfermeiro 6 40 H 0
Aux. de Enfermagem 12 40H 0
Agente Comunitario de Saude 36 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 3 40 H 0
Adm.
Cirurgido dentista 2 40 H 0
Técnico em Saude Bucal 1 40 H 0
Auxiliar em Saude Bucal 2 40 H 0
APA 1 40H 0
Gestor ambiental 1 1 40H 0
(1]:3
Médico clinico 2 20 H 2
Médico psiquiatra 1 20H 1
Médico ginecologista 2 20 H 1
Médico pediatra 1 20H 1
Enfermeiro 2 30H 0
Psicologo 1 40 h 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux. de Enfermagem 5 30H 4
Assistente social 1 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 6 40 H )
Adm.
Gerente 1 40H 0
UBS PARQUE BRISTOL (UBS + ESF) - MISTA
Categoria Equipe de Jornada Quanfcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
ESF
3 OZI(Mais
Médico generalista 40 H Médicos)
Enfermeiro 3 40H 0
Aux. de Enfermagem 6 40H 0
Agente Comunitario de Saude 18 40H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 5 40H 0
UBS
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Enfermeiro 2 30H 0
Médico clinico 2 20H 0
Médico pediatra 3 20H 2
Médico ginecologista 2 20H 0
Aux. de Enfermagem 5 30H 4
Farmacéutico 1 40H 0
Cirurgido dentista 3 20 H 2
Aucxiliar em Saude Bucal 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 6 40H 3
APA 1 40H 0
Gerente 40H 0

UBS SACOMA (UBS + ESF) - MISTA

Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta

ESF
Médico generalista 6 40H 1 (PROVAB)
Enfermeiro 6 40H 0
Aux. de Enfermagem 12 40H 0
Agente Comunitario de Saude 36 40 H 0
Cirurgido dentista 40H 0
Técnico em Saude Bucal 40 H 0
Aucxiliar em Saude Bucal 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 8 40H 0
APA 1 40H 0

UBS
Médico clinico 4 20H 1
Médico pediatra 3 20H 2
Médico ginecologista 3 20 H 2
Enfermeiro 2 30H 0
Psicéloga 2 30h 1
Aux. de Enfermagem 6 30H 6
Cirurgidao dentista 2 20H 2
Técnico em Saude Bucal 1 30H 1
Farmacéutico 2 40 h 0
Aux./Técnico de Farmaicia 2 40 H 0
Assistente Social 1 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 9 40H 4
Auxiliar/agente de apoio 2 40H 2
Gerente 1 40H 0
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UBS JARDIM SECKLER - TRADICIONAL

Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 4 20H 0
Médico pediatra 2 20H 2
Médico ginecologista 3 20H 1
Enfermeiro 1 30H 1
Enfermeiro 2 40H 0
Aux. de Enfermagem 11 30H 5
Farmacéutico 1 40 H 0
Fonoaudidlogo 1 40H 1
Aux./Técnico de Farmacia 3 40H 2
Cirurgido dentista 2 20H 2
Auxiliar em Satde Bucal 1 30H 1
Assistente Social 1 30H 1
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 11 5
Adm. 40 H
Gerente 1 40H 0

UBS VILA ARAPUA - TRADICIONAL

Categoria Equipe de Jornada Quanjcidgde .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 3 20H 1
Médico pediatra 2 20H 2
Médico ginecologista 2 20 H 0
Enfermeiro 2 30H 2
Aux. de Enfermagem 5 30H 4
Cirurgidao Dentista 4 20H 4
Aucxiliar de Saude Bucal 2 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 4 40 H )
Adm.
Gerente 1 40H 0
UBS VILA DAS MERCES - TRADICIONAL
Categoria Equipe de Jornada Quanfcidfade 'de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta

Médico clinico 3 20H 0
Médico pediatra 2 20H 2
Médico Ginecologista 2 20H 1
Enfermeiro 3 30H 2
Auxiliar de Enfermagem 8 30H 6
Cirurgido Dentista 6 20H 5




Técnico em Saude Bucal 1 40H 0
Auxiliar em Saude Bucal 2 30H 2
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 5 3
Adm. 40H
Aux./Técnico de Farmacia 1 40 H 1
Nutricionista 1 40H 1
Assistente Social 1 30H 1
Gerente 1 40H 0
UBS VILA MORAES - TRADICIONAL
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 4 20H 2
Médico pediatra 2 20 h 2
Médico ginecologista 3 20 H 1
Enfermeiro 4 30H 2
Farmacéutico 1 40 H 0
Fonoaudiélogo 1 40H 1
Aux. de Enfermagem 8 30H 6
Cirurgido dentista 6 20 H 6
Auxiliar em Saude Bucal 3 30H 3
Assistente Social 1 30H 1
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 3 40 H 4
Adm.
Gerente 1 40H 1
UBS SAO VICENTE DE PAULA - TRADICIONAL
Categoria Equipe de Jornada Quanfcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 3 20 H 2
Médico pediatra 3 20 H 3
Médico Psiquiatra 1 20H 1
Médico ginecologista 2 20H 1
Enfermeiro 2 30H 1
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux. de Enfermagem 4 30H 4
Aux./Técnico de Farmacia 2 40H 2
Cirurgidao dentista 2 20H 2
Assistente Social 1 30H 1
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 6 4
Adm. 40H
Psicélogo 1 30H 1
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Nutricionista

40 H

Gerente

40 H

PROGRAMA ACOMPANHANTE DO IDOSO SAO VICENTE DE PAULA

i
Categoria Equipe de Jornada Quan‘ld'ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Medico Geriatra ou Clinico com experiéncia na 1 20 H 0
area
Acompanhante do idoso 10 40 H 0
Enfermeiro 40H 0
Aux. de Enfermagem 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 1 0
Adm. 40 H
Coordenador de Equipe 1 40 H 0
EMAD VILA DAS MERCES
Categoria Equipe de Jornada Quanjcldgde .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 2 40H 2
Assistente Social 1 30H 1
Fonoaudidlogo 1 40H 0
Enfermeiro 3 30H 3
Aux. de Enfermagem 4 30H 4
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 1 40H 0
Coordenador de equipe 1 40 H 0
AMA SAO VICENTE DE PAULA
Categoria Equipe de Jornada Quanjcld.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 12 12H 0
Médico pediatra 12 12 H 0
Enfermeiro 1 40 H 0
Enfermeiro 36 H 0
Aux. de Enfermagem 10 36 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 4 36 H 0
Assistente Social 1 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial ) 0
Adm. 40H
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Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial

6 0
Adm. 36 H
Auxiliar/agente de apoio 36 H 0
Assist Técnico/ suporte de informatica 40H 0
Gerente 40H 0
AMA PARQUE BRISTOL
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 12 12H 0
Médico pediatra 12 12 H 0
Enfermeiro 1 40 H 0
Enfermeiro 36 H 0
Aux. de Enfermagem 10 36H 0
Aux./Técnico de Farmacia 4 36 H 0
Assistente Social 1 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 2 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 6 36 H 0
Auxiliar/agente de apoio 2 36H 0
Assist Técnico/ suporte de informatica 1 40 H 0
Gerente 1 40H 0
AMA VILA MORAES
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 12 12 H 0
Médico pediatra 12 12 H 0
Enfermeiro 1 40H 0
Enfermeiro 36 H 0
Aux. de Enfermagem 10 36 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 4 36 H 0
Assistente Social 1 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial ) 40 H
Adm. 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 6 36 H
Adm. 0
Auxiliar/agente de apoio 36 H 0
Assist Técnico/ suporte de informatica 40 H 0
Gerente 40H 0
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AMA SACOMA 24 HORAS

Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico clinico 41 12H 0
Médico pediatra 35 12 H 0
Enfermeiro 1 40H 0
Enfermeiro 8 36 H 0
Aux. de Enfermagem 24 36H 0
Aux./Técnico de Farmacia 8 36 H 0
Assistente Social 2 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 2 40H
Plantonista administrativo 4 36 H
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 12 36 H 0
Auxiliar/agente de apoio 2 36 H 2
Assist Técnico/ suporte de informatica 1 40H 0
Gerente 1 40H 0
PS AUGUSTO GOMES DE MATTOS
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Gerente administrativo 1 40H 0
Coordenador médico 1 30H 0
Médico clinico 28 12 H 0
Médico cirurgido 14 12 H 4
Médico ortopedista 14 12 H 0
Médico pediatra 28 12 H 2
Supervisor de enfermagem 1 40 H 0
Enfermeiro 6 30H 6
Enfermeiro 9 36 H 0
Enfermeiro 2 40H 0
Aux. de Enfermagem 33 30H 33
Aux. de Enfermagem 32 36 H 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 1 40 H 0
Assistente Social 2 30H 1
Assistente Administrativo 2 40H 0
Plantonista técnico administrativo 4 36 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 13 40 H 10
Adm.
ﬁgx. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 11 36 H 0
m.
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Auxiliar/agente de apoio 2 40H 2
Analista administrativo 1 40H 0
Auxiliar de radiologia 1 24 H 1
Técnico da Saude - Radiologia 6 24 H 2
Técnico de gesso 4 36 H 0
Assist Técnico/ suporte de informatica 1 40 H 0
URSI SAO VICENTE DE PAULA
Categoria Equipe de Jornada Quanjcld.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico geriatra 2 20H 1
Enfermeiro com experiéncia em gerontologia 2 30H 1
CAPS ADULTO Il VILA MONUMENTO
Categoria Equipe de Jornada Quanjcld.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico psiquiatra 3 20H 0
Enfermeiro 1 40 H 0
Enfermeiro 2 30H 0
Aux. de Enfermagem 6 30H 0
Farmacéutico 1 40 H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Assistente Social 2 30H 0
Terapeuta Ocupacional 2 30H 0
Psicologo 2 30H 0
Psicélogo 1 40 H 0
Educador Fisico 1 40 H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 0
Adm. 2 30H
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 0
Adm. 4 40H
Aux. Técnico (oficineiro) 3 30H 0
Aux. Técnico (oficineiro) 3 40 H 0
Aux. Servigos Gerais 2 40H 0
Assistente Técnico / Gerente 1 40 H 0
CAPS AD Il V ARAPUA
Categoria Equipe de Jornada Quanjcld?de 'de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico psiquiatra 2 30H 0
Médico clinico 1 20H 0

70




Enfermeiro 2 40H 0
Terapeuta Ocupacional 4 30H 0
Psicélogo 3 40 H 0
Assistente social 2 30H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Aux. de Enfermagem 4 30H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 4 40H 0
Aux. Técnico (oficineiro) 3 40H 0
Gerente 1 40H 0
CAPS AD Il SACOMA
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Médico psiquiatra 1 20H 0
Médico psiquiatra 2 30H 0
Médico clinico 1 20H 0
Médico clinico 1 30H 0
Enfermeiro 2 40H 0
Aux. de Enfermagem 4 30H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux./Técnico de Farmacia 2 40 H 0
Assistente Social 2 30H 0
Terapeuta Ocupacional 4 30H 0
Psicdlogo 3 40 H 0
Educador Fisico 2 20H 0
Educador Fisico 1 40H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial
Adm. 4 40H 0
Aux. Técnico (oficineiro) 3 40 H 0
Aux. Servigos Gerais 2 40H 0
Gerente 1 40H 0
UNIDADE DE ACOLHIMENTO SACOMA |
Categoria Equipe de Jornada Quanjcid.ade .de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Psicdlogo 1 40H 0
Terapeuta ocupacional 20H 0
Redutor de Danos / Cuidador plantonista 36 H 0

UNIDADE DE ACOLHIMENTO SACOMA Ii
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Quantidade de

Categoria Equipe de Jornada .
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Psicologo 1 40H 0
Terapeuta ocupacional 2 20H 0
Redutor de Danos / Cuidador plantonista 8 36 H 0

RESIDENCIA TERAPEUTICA ADULTO MASCULINA - VILA

MONUMENTO
i
Categoria Equipe de Jornada | Quantidade de
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta
Supervisor 40 H 1 40H 0
Cuidador plantonista 36 H 0

AMA ESPECIALIDADES VILA DAS MERCES

Quantidade de

Categoria Equipe de Jornada .
Profissional Trabalho Semanal profissionais
da ADM direta

Enfermeiro 2 36H 0
Enfermeiro 1 40H 0
Auxiliar de Enfermagem 9 36H 0
Técnico de Enfermagem 4 36H 0
Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial 18 0
Adm. 36H

Aux. Administrativo /Assist. Adm/AGPP/Oficial

Adm. 3 40H 0
Assistente Social 2 30H 0
Farmacéutico 1 40H 0
Aux./Técnico de Farmacia 3 36H 0
Médico Cardiologista adulto 5 12H 0
Médico Cardiologista infantil 1 12 H 0
Médico Cirurgido vascular 6 12H 0
Médico Endocrinologista adulto 5 12H 0
Médico Endocrinologista infantil 1 12 H 0
Médico Nefrologista 1 12H 0
Médico Neurologista adulto 5 12H 0
Médico Neurologista infantil 1 12 H 0
Médico Ortopedista 6 12H 0
Médico Reumatologista 5 12H 0
Médico Urologista 6 12H 0
Gerente 1 40H 0
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