PROPOSTA DE CRIACAO DE NOVA MODALIDADE DE SERVICO DE ACOLHIMENTO
INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES: SAICA ESPECIALIZADO
(cuidados em saude)

Introducdo

Em junho de 2021 é instituida na Cidade de Sdo Paulo, a partir da Portaria Intersecretarial n2
001/ SMADS/SMS, Camara Técnica sobre o atendimento de usuarios da rede socioassistencial
com condic¢Oes de saude. Essa Camara tem como objetivo instituir espaco de articulagao técnica
gue viabilize a integracdo entre protecdo social e cuidado em saulde, a partir do atendimento
nas redes de servigos.

Durante o ano de 2022 o referido grupo tem se reunido semanalmente. O trabalho realizado
consiste essencialmente na construcdao de diagndsticos, protocolos de atuacdo conjunta e
fluxos, de modo a viabilizar a atuagdo integrada, sobretudo, no atendimento de idosos; pessoas
com deficiéncia; pessoas com demandas de salde mental e pessoas em situacdo de rua em
periodo de convalescenga.

De maneira geral, constata-se a dificuldade do municipio em atender a demandas que
necessitam de acles integradas entre as politicas de assisténcia social e saude, a saber, a
demanda de acolhimento socioassistencial de pessoas com condi¢des de salde que requerem
cuidados intermedidrios® de enfermagem. A partir do reconhecimento de um vacuo de atuac3o,
ja foram desenvolvidos alguns modelos de ac¢do integrada entre as politicas em servigos de
acolhimento, como é o caso, por exemplo, das Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos
(ILPI).

Tornou-se prioridade na Camara Técnica a discussao sobre o publico de criancas e adolescentes
em medida protetiva com necessidades de salde que requerem esse tipo de cuidado em
enfermagem. Além da evidente prioridade estatutaria, atuou como catalisadora dessa discussao
a Acdo Civil Publica proposta pelo Ministério Publico do Estado de S3o Paulo em face do
Municipio de Sao Paulo, “visando em resumo compelir o Poder Publico Municipal a estabelecer,
junto as suas secretarias de Saude e de Assisténcia Social, tipologia hibrida para os servigos de
acolhimento de criancas e adolescentes”.

Diante da referida Agdo, foram realizados uma série de debates técnicos embasados em
levantamentos solicitados as equipes das redes de salde e assisténcia social dos territérios. As
discussdes entre SMADS e SMS tiveram como objetivo avaliar a pertinéncia da criacdo de nova
tipologia de servico, contrapondo a demanda identificada nos territdrios as possibilidades de
protecao social e cuidado em saudes inerentes aos servigos ja existentes.

Constatou-se, nesse sentido, que de fato, nem os SAICAs regulares, nem os Leitos de
Retaguarda?, atendem integralmente as necessidades dessas criancas e adolescentes que
necessitam de protecdo social especial e cuidados intermediarios em satude. Na avaliacdo do

10Os chamados cuidados intermediarios correspondem a “cuidados a pacientes estdveis sob o ponto de
vista clinico e de enfermagem, com parcial dependéncia das a¢des de enfermagem para o atendimento
das necessidades humanas basicas” (Carmona e Evora, 2002).

2 A Portaria n° 2.809, de 7 de dezembro de 2012 - Ministério da Saude/Gabinete do Ministro, modificada
pela Portaria de Consolidagdo n° 3, de 28 de setembro de 2017 estabelece a organizagdo dos Cuidados
Prolongados para retaguarda a Rede de Atencdo as Urgéncias (RUE) e as demais tematicas de atencdo a
salide no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS). Em seu artigo 16, no caput e paragrafo 1°, determina
o perfil de usuarios elegiveis aos Cuidados Prolongados.



grupo, isso se da na medida em que, por um lado, os servicos e profissionais da saude ndo tém
atribuicdo para realizar o trabalho social e socioeducativo necessdrio ao fortalecimento da
autonomia e dos vinculos familiares e comunitadrios e, de outro lado, ndo compete aos
trabalhadores da assisténcia social desempenhar cuidados em enfermagem. Ndo obstante,

ambas as atribui¢cbes sdao fundamentais a provisdo de resposta integral ao conjunto de
necessidades desse grupo de criancas e adolescentes.

I Diagnéstico

A Coordenacdo de Protecdo Social Especial realizou levantamento junto a rede de SAICAs,
tendo em vista mapear o nimero de criancgas e adolescentes hoje acolhidos que apresentam
necessidades em saude. Atualmente, a principal resposta da politica de assisténcia social a
identificacdo de acolhidos que requerem maiores cuidados tem sido o aditamento de
orientadores socioeducativos.

Para tanto, foi aplicado questiondrio com as seguintes perguntas: nome e SAS do servico;
quantidade de orientadores socioeducativos aditados; quantidade de criangas e
adolescentes com necessidades especificas de saude; natureza das demandas especificas
em salde; quantidade de criangas e/ou adolescentes com demandas de saide mental de
maior gravidade que necessitam de supervisdao para o desenvolvimento das atividades de
vida diaria; natureza da demanda de salude mental; nimero de casos com diagndstico
médio.

Um total de 86 servicos respondeu ao questionario aplicado, dentreos quais 54 apontaram
ter criangas e adolescentes acolhidos com demandas especificas de saude, implicando em
aditamento de, em média, 3 orientadores socioeducativos por servigo.

A partir do diagnéstico realizado, foram identificadas 209 criancgas ou adolescentes acolhidos
em SAICA com demandas de saude que, segundo avalicdo da equipe técnica dos servicos,
demandariam cuidados intermediarios de enfermagem. As principais questdes de saude
desse universo de acolhidos sdo: incapacidade de ingerir alimentos e/ou medicamentos
necessitando do auxilio de sondas; incapacidade de eliminacdo fecal voluntaria; necessidade
de tratamento para restauragao da integridade cutaneomucosa com presenca de lesdo de
maior gravidade; necessidade de receber medicagbGes prescritas diariamente por via
intramuscular; entre outras.

Cabe, ainda, destacar a prevaléncia de transtornos mentais graves entre criancas e
adolescentes acolhidos que demandariam acompanhamento mais intensivo de profissionais
de saude. Nesse sentido, foram identificadas 115 criancas ou adolescentes com diagndsticos
relacionados a demandas mais severas de salide mental.

Il. Proposta

A partir do diagndstico produzido e dos debates técnicos realizados no ambito da Camara
Técnica SMADS-SMS foi elabora proposta de nova modalidade do Servigo de Acolhimento
Institucional para Criangas e Adolescentes.



A nova modalidade tera como diferencial a atua¢do integrada entre quadro de recursos
humanos de saude e de assisténcia social, possibilitando o acolhimento de criancas e
adolescentes de 0 a 17 anos e 11 meses com demandas de cuidados especificos em saude.

Todas as informacdes concernentes a descricdao do servico, publico-alvo, detalhamento do
perfil dos usudrios, objetivos, formas de acesso, recursos humanos, horario de
funcionamento e abrangéncia estdo na Tabela 1, abaixo.

Servigo de Acolhimento Institucional para Crianga e
NOME DO SERVICO Adolescente - Modalidade SAICA Especializado (cuidados
em saude)

Cabera a Assisténcia Social coordenar por meio do Centro
de Referéncia de Assisténcia Social - CREAS de referéncia a
gestdo do equipamento, com vistas a garantir o trabalho
social e socioeducativo na perspectiva da referéncia e
contrarreferéncia do acompanhamento familiar.
CONFIGURAGCAO DO

SERVICO Caberd a Saude ofertar cuidados em saude no
equipamento, bem como coordenar as acdes a partir dos
servicos do territério Rede de Atencdo a Saude - RAS, de
modo a referenciar o atendimento das demandas de saude
das criangas e adolescentes acolhidos no servigo.

O servico sera executado de maneira integrada com a rede
de atencdo a saude, de acordo com fluxos, atribuicdes e
procedimentos definidos em portaria conjunta SMADS-
SMS.

Oferecer acolhimento provisdrio e excepcional para
criangas e adolescentes de ambos os sexos, com demandas
especificas de cuidados em salde, independente da
presenca ou ndo de uma deficiéncia, em situacdo de medida
de protecdo e de risco pessoal, social e de abandono, cujas
familias ou responsaveis encontrem-se temporariamente
impossibilitados de cumprir sua funcdo de cuidado e
protecao.

As unidades devem oferecer ambiente acolhedor, estar
DESCRICAO inseridas na comunidade e ter aspecto semelhante ao de
uma residéncia, sem distanciar-se, preferencialmente, do
ponto de vista geografico e socioecondmico, da
comunidade de origem das criangas e adolescentes
acolhidos. O atendimento prestado deve ser personalizado,
em pequenos grupos e favorecer o convivio familiar e
comunitario, bem como a utilizagdo dos equipamentos e
servicos disponiveis na comunidade local.

Grupos de criancas e adolescentes com vinculos de
parentesco devem ser atendidos, preferencialmente, na
mesma unidade. O acolhimento sera feito até que seja




possivel o retorno a familia de origem ou extensa ou
colocacdo em familia substituta.

PUBLICO-ALVO

Criangas e adolescentes de 0 a 17 anos e 11 meses com
demandas de cuidados especificos em saude.

DETALHAMENTO DO
PERFIL DO USUARIO

A avaliacdo integral do perfil do usuario, que determina a
possibilidade de acolhimento no servico, deve ser feita pela
equipe do CREAS de referéncia do servico, levando-se em
conta a avaliagdo sobre as condi¢Bes de salde realizada
pela UBS de referéncia da unidade de acolhimento.

As seguintes condicOes de salide, somadas a estabilidade do
ponto de vista clinico, compde o quadro de saude indicado
para acolhimento no SAICA Especializado de criangas ou
adolescentes que necessitem de auxilio da enfermagem
para assisténcia a saude e para seu cuidado:

1. Incapacidade de ingerir alimentos e/ou medicamentos
necessitando do auxilio de sondas (gastrica enteral ou
gastrostomia);

2. Incapacidade da crianca ou adolescente manter a
permeabilidade de vias aéreas (superior, inferior e
traqueostomia), com necessidade de desobstrucdo de vias
aéreas por aspiracdo de secrecgdes;

3. Necessidade de receber medicagcbes prescritas
diariamente por via parenteral intravenosa;

As seguintes condicGes de salde, somadas a estabilidade do
ponto de vista clinico, poderdo compor o quadro de saude
indicado para acolhimento no SAICA Especializado de
criancas ou adolescentes que necessitem de auxilio da
enfermagem para assisténcia a salde e para seu cuidado,
mediante avaliacdo multidisciplinar em saude (realizada por
meio de instrumento préprio):

1. Incapacidade de eliminagdao urinaria voluntdria, com
necessidade de uso de sonda vesical de demora;

2. Necessidade de receber medicagbes prescritas
diariamente por via intramuscular (a ser avaliado pela
equipe de Saude);

3. Em tratamento quimioterdpico (a ser avaliado pela
equipe de Saude);




4. Necessidade de tratamento para restauracdo da
integridade cutaneomucosa com presenca de lesdao de
maior gravidade (a ser avaliado).

OBIJETIVOS

Acolher e garantir protecdo integral a crianca e adolescente
em situagcdo de risco pessoal, social e de abandono, com
guadro clinico que exija cuidados especificos de salde na
rotina da vida diaria.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Garantir atendimento integrado entre Saude e Assisténcia
Social para criangas e adolescentes em medida protetiva
com quadro clinico que exija cuidados especificos de saude
na rotina da vida diaria;

Construcdo de Projeto Terapéutico Singular - PTS e Plano
Individual de Atendimento — PIA de modo integrado;

Reduzir a ocorréncia de risco, seu agravamento ou sua
reincidéncia, que demandaram esta modalidade de
atendimento;

Buscar restabelecer vinculos familiares e comunitarios,
salvo determinagdo judicial em contrario;

Promover acesso a rede socioassistencial, aos demais
orgdos do Sistema de Garantia de Direitos e as demais
politicas publicas para garantir o desenvolvimento integral
da crianga e adolescente e de suas familias;

Favorecer o surgimento e desenvolvimento de aptiddes,
capacidades e oportunidades para que as criangas e
adolescentes facam escolhas com autonomia;

Respeitar as singularidades, diversidades e especificidades
das criangas e adolescentes — considerando raga, etnia,
género, identidade de género, orientagdo sexual,
geracional, territorial, de nacionalidade, de posigdo politica,
religido, deficiéncia entre outros — e o fortalecimento da
identidade da crianca e do adolescente e de vinculos de
pertencimento sociocultural.

O acesso ao servico se dard mediante avaliagcdo pelas
equipes do CREAS e UBS de referéncia do territério do
SAICA Especializado, observada a definicdo de perfil do
servico. Configuram situacGes para acesso ao referido
servigo:




FORMAS DE ACESSO AO
SERVICO

e Reordenamento de servigco de acolhimento (SAICA
regular) apés pedido de avaliacdo do CREAS de
origem da crianga ou adolescente;

e Solicitacdo proveniente da rede de atendimento e
protecdo integral a crianca e ao adolescente
encaminhada ao CREAS de origem do usuario.

Nota: Toda solicitacao de reordenamento deve ser
comunicada ao Poder Judicidrio.

Profissional/fungdo Escolaridade Quantidade
Gerente de servico | | Ensino Superior 01 (40h)
Técnico Ensino Superior 01 (30h)
com formacao
em servico social
Técnico Ensino Superior 01 (40h)
com formacao
em psicologia
Orientador Ensino médio Diurno: 1 (40h)
socioeducativo da para cada 10
alta complexidade usuarios
RECURSOS HUMANOS Cuidador Social Ensino médio Diurno: 2 para
SMADS cada 10
usuarios
Cuidador Social Ensino médio Noturno: 2
para cada 10
usuarios
Cozinheiro Ensino 02 (40h)
Fundamental Il
Agente operacional Ensino 03 (40h)
— servigos gerais Fundamental |
Horas técnicas ou horas Quantidade/ més
oficinas
Horas técnicas 15h
Profissional/func¢io Escolaridade Quantidade
Enfermeiro Ensino Superior 05 (12h/36h)
RECURSOS HUMANOS Aucxiliar ou Técnico Nivel Médio 05 (12h/36h)
SMS de Enfermagem
Vale ressaltar que as categorias de Orientador
Socioeducativo/Cuidador Social podem ser ampliadas
ADENDO através de parecer técnico do CREAS de referéncia
ratificado pela Coordenagao de Prote¢do Social Especial —
CPSE, bem como os profissionais de saude poderdo ser
ampliados mediante a gravidade das condi¢des de saude
apresentadas avaliadas pelas equipes de Saude.
Imédveis (préprios, locados ou cedidos) administrados por
UNIDADE organizacbes da sociedade civil com caracteristicas

residenciais, sem placa de natureza institucional e endereco




sigiloso para a preservacao da identidade e integridade do
publico atendido.

PERIODO DE Ininterrupto: de domingo a domingo, 24 horas diarias
FUNCIONAMENTO
ABRANGENCIA Municipal

1. Impacto orcamentdrio

Do ponto de vista das provisdes da SMADS, cumpre destacar que as mudancas na nova
modalidade, com relagdo ao SAICA regular, que acarretam impacto orgcamentario sdo: i. a
previsdo de contratacdo de cuidadores sociais, tendo em vista as necessidades de apoio nas
atividades de vida didria que o publico da nova modalidade apresenta e ii. a previsdo de
transporte, considerando que ha grande demanda de deslocamento para consultas das
criancas e adolescentes com necessidades especificas em saude.

As equipes de saude, assim como os insumos necessarios ao seu trabalho, serdo custeadas
pela Secretaria Municipal de Saude. A contratacdo dos profissionais de saude do servico se
dara por meio de termo aditivo do contrato de gestdo do territério.

A partir da Planilha Referencial 1 (do SAICA regular, que temos hoje na rede) e da Planilha
Referencia 2 (proposta para o novo SAICA especializado) é possivel dimensionar a diferenca
de custo por servigo.

Cabe destacar que a capacidade prevista para a nova modalidade de SAICA é de 10
acolhidos, considerando a maior complexidade das demandas que esses apresentam. Para
fins de comparacao, foi ajustada a capacidade de Planilha Referencial de SAICA regular, que
normalmente tem capacidade de 15 usuadrios.

Planilha Referencial 1 — SAICA regular

PLANILHA REFERENCIAL DE COMPOSIGAO DOS CUSTOS DO SERVICO

VALOR REFERENCIAL: Portaria 072/SMADS/2021

TIPOLOGIA:

SERVICO: SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES - SAICA

CAPACIDADE 10

CUSTOS DIRETOS

CATEGORIA | - RECURSOS HUMANOS - Portaria 46/SMADS/2010

Cargos Quantidade Saldrio Base Total Saldrios

Gerente de Servico | 1 5.555,49 5.555,49

Técnico (Assist.Soc.ou Psicol.ou Socidlogo ou Pedagogo) 1 3.215,71 3.215,71




Técnico (Assist. Social e Psicélogo) 2 3.215,71 6.431,42
Orientador Socioeducativo - Dia-40 h (12 x 36 h) 5 1.848,30 9.241,50
Orientador Socioeducativo - Noite 40 h (12 x 36 h) 5 2.772,45 13.862,25
Cozinheiro - 40 h (12 x 36h) 2 1.573,59 3.147,18
Agente Operacional - 40 h (12 x 36 h) 3 1.285,75 3.857,25
SUBTOTAL 19 45.310,80
HORAS TECNICAS 10 161,50 1.615,00
TOTAL DA CATEGORIA | 46.925,80
CATEGORIA Il - ENCARGOS SOCIAIS
% Valor
Para OSC sem isengao 37,90% 17.172,79
Para OSC com isengao 11,10% 5.029,50
FUNDO DE RESERVA 21,57% 9.773,54
TOTAL DA CATEGORIA Il OSC sem iseng¢ao 26.946,33
OSC com isengao 14.803,04
CATEGORIA Il - IMOVEIS
% per Capita Valor
CONCESSIONARIAS 148,01 1.480,10
TOTAL DA CATEGORIA IlI 1.480,10
CATEGORIA IV - DEMAIS DESPESAS
Per Capita Valor
ALIMENTACAO 379,17 3.791,70
MATERIAL PARA O TRABALHO SOCIOEDUCATIVO E PEDAGOGICO 56,06 560,60
OUTRAS DESPESAS 220,74 2.207,40
SERVICO DE TRANSPORTE/VESTUARIO 133,11 1.331,10
ATIVIDADES EXTERNAS DE NATUREZA SOCIOEDUCATIVA E DE LAZER 39,93 399,30
TOTAL DA CATEGORIA IV 8.290,10
TOTAL DOS CUSTOS DIRETO DA PARCERIA
PARA OSC SEM ISENCAO 83.642,33
PARA OSC COM ISENGAO 71.499,04
CUSTOS INDIRETOS
SERVICOS DE CONTABILIDADE Valor fixo
TOTAL DE CUSTOS INDIRETOS 0,00
TOTAL DA PARCERIA
PARA OSC SEM ISENGAO 83.642,33
PARA OSC COM ISENCAO 71.499,04
QUANDO O SERVICO ESTIVER INSTALADO SEM REPASSE PARA DESPESAS DE AGUA E ALIQUOTA: 30% VALOR DA
LUZ CONCESSIONARIA PARCERIA
PARA OSC SEM ISENCAO COM 30% CONCESSIONARIAS 444,03 82.606,26
PARA OSC COM ISENCAO COM 30% CONCESSIONARIAS 70.462,97




Elaborada em fevereiro/2020

Os valores sdo meramente referenciais para composicdo do custo do servico com base nas legislagGes vigentes, podendo

a proponente elaborar o seu préprio demonstrativo de aplicagao dos recursos financeiros da Parceria.

Observagdo: Resolugdo Conjunta n2 03/CMDCA e COMAS/2016 e Resolugdo Conjunta n2 06/2020 - CMDCA/SP e

COMAS/SP

Planilha Referencial 2 — SAICA especializado

PLANILHA REFERENCIAL DE COMPOSICAO DOS CUSTOS DO SERVIGO

VALOR REFERENCIAL: Portaria 072/SMADS/2021

TIPOLOGIA:

SERVICO: SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES - SAICA ESPECIALIZADO

CAPACIDADE

10

CUSTOS DIRETOS

CATEGORIA | - RECURSOS HUMANOS - Portaria 46/SMADS/2010

Cargos Quantidade Saldrio Base Total Saldrios
Gerente de Servigo | 1 5.555,49 5.555,49
Técnico (Assist. Social e Psicélogo) 2 3.215,71 6.431,42
Orientador Socioeducativo - Dia-40 h 1 1.848,30 1.848,30
Orientador Socioeducativo - Folguista Dia - 40 h 1 1.848,30 1.848,30
Cuidador Social - Dia - ( 12x36h) 4 1.848,30 7.393,20
Cuidador Social - Noite - ( 12x36h) 4 2.772,45 11.089,80
Cuidador Social - Dia - Folguista ( 12x36h) 1 1.848,30 1.848,30
Cuidador Social - Noite - Folguista ( 12x36h) 1 2.772,45 2.772,45
Cozinheiro - 40 h (12 x 36h) 2 1.573,59 3.147,18
Agente Operacional - 40 h (12 x 36 h) 3 1.285,75 3.857,25
SUBTOTAL 20 — 45.791,69
HORAS TECNICAS 15 161,50 2.422,50
TOTAL DA CATEGORIA | 48.214,19
CATEGORIA Il - ENCARGOS SOCIAIS
% Valor

Para OSC sem isen¢do 37,90% 17.355,05

Para OSC com isengao 11,10% 5.082,88

FUNDO DE RESERVA 21,57% 9.877,27
TOTAL DA CATECORIAN OSC sem iseng¢ao 27.232,32
0OSC com isengao 14.960,15




CATEGORIA Il - IMOVEIS
Per Capita

LOCAGAO DE VEICULOS*

Valor
CONCESSIONARIAS | 148,01 1.480,10
TOTAL DA CATEGORIA Ill 1.480,10

CATEGORIA IV - DEMAIS DESPESAS

Per Capita Valor
ALIMENTAGAO 379,17 3.791,70

MATERIAL PARA O TRABALHO SOCIOEDUCATIVO E PEDAGOGICO 56,06 560,60
OUTRAS DESPESAS 220,74 2.207,40
SERVICO DE TRANSPORTE/VESTUARIO 133,11 1.331,10

ATIVIDADES EXTERNAS DE NATUREZA SOCIOEDUCATIVA E DE LAZER 39,93 399,30

Qtdade. Veiculos Valor/hora N2 hs/més Valor
1 40,56 264 10.707,84
TOTAL DA CATEGORIA IV 18.997,94
TOTAL DOS CUSTOS DIRETO DA PARCERIA
PARA OSC SEM ISENGAO 95.924,55
PARA OSC COM ISENGAO 83.652,38
CUSTOS INDIRETOS
SERVICOS DE CONTABILIDADE Valor fixo
TOTAL DE CUSTOS INDIRETOS 0,00
TOTAL DA PARCERIA
PARA OSC SEM ISENCAO 95.924,55
PARA OSC COM ISENCAO 83.652,38

QUANDO O SERVICO ESTIVER INSTALADO SEM REPASSE PARA DESPESAS ALIQUOTA: 30%

VALOR DA PARCERIA

DE AGUA E LUZ CONCESSIONARIA
PARA OSC SEM ISENCAO COM 30% CONCESSIONARIAS 444,03 94.888,48
PARA OSC COM ISENGAO COM 30% CONCESSIONARIAS ' 82.616,31

Elaborada em Setembro de 2022

Os valores sdao meramente referenciais para composi¢do do custo do servico com base nas legislagdes vigentes, podendo a
proponente elaborar o seu préoprio demonstrativo de aplicagdo dos recursos financeiros da Parceria.

Observacao:

Veiculo - memoria de calculo - 12hs diaria x 22 utéis/més.

V. Implantagdo

10




11

Havendo aprovacdao da nova modalidade de Servico de Acolhimento Institucional para
Criancas e Adolescentes, destinada a criangas e adolescentes em medida protetiva com
necessidades especificas em saude, serdo implantados servicos na cidade, de acordo com a
demanda, em territdrios ainda em definicao.

Para implantacdo do primeiro servico da nova modalidade haverd conversdo e
reordenamento de SAICA regular jd existente. Isso serd possivel na medida em que, de
acordo com dados extraidos pela Coordenacdo do Observatério da Vigilancia
Socioassistencial no més de setembro de 2022, 18 SAICAs regulares tém 30% ou mais de
vagas ociosas.

A selecdo do primeiro territério de implantacdo serd realizada a partir de diagndstico
conjunto com a Secretaria Municipal de Saude, relacionando a distribuicdo geografica da
demanda com a robustez da rede de atengdo a saude do territdrio selecionado —ainda que
a nova modalidade conte com atuacdo de profissionais de salde no equipamento, faz-se
necessario o matriciamento dos servicos de saude do territério, promovendo o cuidado de
saude multiprofissional em rede.

Foi definido junto a Secretaria Municipal de Saude que antes de lancamento de edital para
abertura do servigo ou elaboracdo do termo aditivo no contrato de gestao do territério, sera
publicada Portaria Conjunta entre as duas pastas, definindo atribuicdes de cada profissional,
fluxos e protocolos no equipamento.



