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NOTA TECNICA N2 001/2023 — SMS/CPCS/DAMA

ASSUNTO

Incluir ao Manual de Acompanhamento, Supervisdo e Avaliacdo Assistencial dos
Contratos de Gestdo orienta¢des quanto a confecgdao dos Termos Aditivos, conforme
atualizacdo dos indicadores de qualidade e producdo previstos na Portaria SMS n2

333/2023.
ANALISE

A Portaria SMS n2 333/2023 atualiza os indicadores de qualidade e produc¢do para

acompanhamento e prevé o acompanhamento de todos os profissionais previstos no
plano de trabalho.

Dessa forma, os Contratos de Gestdo vigentes deverdo se adequar as novas definicdes,
de acordo com a realidade de cada territério, através da publicacdo dos Termos
Aditivos de Planos de Trabalho e respectivos Anexos.

O item 2.5 “Acompanhamento para o Déficit da TLP/ Dimensionada” do Manual de
Acompanhamento, Supervisao e Avaliacdao Assistencial dos Contratos de Gestao
explanou sobre o acompanhamento dos profissionais. Contudo, ndo contemplou as
orientagdes quanto a confecgcdo dos Termos Aditivos para acompanhamento dos
indicadores de producdo e qualidade.

CONCLUSAO

Os anexos 01, 02 e 03 a seguir tratam de orienta¢cdes para a confec¢cdo dos Termos
Aditivos para que se adequem as definicbes de acompanhamento da Portaria SMS n¢?

333/2023.

Este documento ndo altera e ou substitui o que resolve a Portaria SMS n2 333/2023.



https://legislacao.prefeitura.sp.gov.br/leis/portaria-secretaria-municipal-da-saude-sms-333-de-31-de-maio-de-2022
https://legislacao.prefeitura.sp.gov.br/leis/portaria-secretaria-municipal-da-saude-sms-333-de-31-de-maio-de-2022
https://legislacao.prefeitura.sp.gov.br/leis/portaria-secretaria-municipal-da-saude-sms-333-de-31-de-maio-de-2022
https://legislacao.prefeitura.sp.gov.br/leis/portaria-secretaria-municipal-da-saude-sms-333-de-31-de-maio-de-2022
https://legislacao.prefeitura.sp.gov.br/leis/portaria-secretaria-municipal-da-saude-sms-333-de-31-de-maio-de-2022
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ANEXO 01 — PARAMETROS PARA PAGAMENTO E AVALIAGAO DE DESEMPENHO POR LINHA DE SERVICO

e  Neste anexo cada territdrio deve inserir todas as Linhas de Servigo do Contrato de Gestdo vigente correspondentes as Modalidades de Atengdo com seus respectivos custeios e referente ao

periodo previsto do Plano de Trabalho.

e As Linhas de servigo mencionadas sao um exemplo e devem ser citadas de acordo com o previsto em Contrato de Gestao.

Anexo 01 — Parametros para Pagamento e Avalia¢cdo de Desempenho por Linha de Servigo

o W g DIMENSOES DA AVALIACAO DE DESEMPENHO DO CONTRATO
w
(=) o < Z RECURSOS HUMANOS ~
% > a E PRODUCAO QUALIDADE
a2 & = 2 EQUIPE
< O o < o A N . Parametro de avaliagdo: metas de A I .
ez a E - Pardmetros de avaliagdo: equipe por - . . . Parametros de avaliagdo: matriz
= by zZ9 . . producdo assistencial estabelecidas para . .
=< 2 a3 unidade estabelecida em contrato da linha d . idad de Indicadores de Qualidade
5 T W cada linha de servigo/unidade
= = o = Pardametro e Célculo do valor R Célculo do valor do | Pardmetro e | Cdlculo do valor do
& o Parametro e Meta
3 Meta do desconto desconto Meta desconto
ESF+ESB+PAVS/EQUIPE MULTI XX%
UBS MISTA XX%
- P UBS TRADICIONAL XX%
ATENCAO BASICA
PAI XX%
EMAD XX% Desconto de 10 %
AMA 12H XX9
00 Desconto do valor re re:::traetiiidade Parametro: Desconto
CAPS XX% de Pessoal e daplinha de servico 100% proporcional a
SRT XX% Contratagdo de Reflexos corres ondentegé Meta: de meta nao
AMA E/AE XX% 100 % das correspondente Parametro: 100% mgta ndo acordo com o pontuada,
AMBULATORIAL SADT X0 equipes aos profissionais Meta: 90% cumorida. aplicada informado na | incidindo sobre 5
ESPECIALIZADA E ? estabelecidas ndo contratados, so’:)re 9'5 5 do ficha de cada | % do Valor Global
REDES TEMATICAS APD XX% conforme Plano de Valor Glob;I de indicador no de Custeio do
CEO XX% Trabalho . Manual Contrato
Custeio do
URSI XX% Contrato
CER XX%
URGENCIAE .
EMERGENCIA UPA/ AMA 24 h XX%
ASSISTENCIA
L+ 9
HOSPITALAR HOSPITAL + UCCI XX%

DEMAIS LINHAS DE SERVICO E/OU
INFORMAGOES, SE NECESSARIO.
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ANEXO 02- MATRIZ DE INDICADORES DE QUALIDADE E QUADRO EXPLICATIVO

e  Neste Anexo as colunas devem ser preenchidas de acordo com o cronograma que cada territorio definir para o acompanhamento dos indicadores de qualidade dentro do periodo
correspondente ao Termo Aditivo.
e O cronograma mencionado devera ser confeccionado de acordo com a periodicidade de avaliagdo de cada indicador conforme as fichas instrutivas.

Contratos de Gest3o refere-se ao més de outubro de 2022, inicio da vigéncia das adequagdes da Portaria n2 333/2022. Ou ao més de inicio da execugdo para novos Contrato de Gest3o.

e O numero 1 citado no anexo IV “Quadro de Periodicidade de Verificagdo dos Indicadores de Qualidade”, pagina 97 do Manual de Acompanhamento, Supervisdo e Avaliagado assistencial dos

ANEXO 02: MATRIZ DE INDICADORES DE QUALIDADE PARA O CONTRATO DE GESTAO A PARTIR DA PORTARIA 333/2022 E 538/2022

Indicador Tipo de indicador Indicador Parametro/ Meta Periodicidade de verificacdo XX/202X | XX/202X | XX/202X
a1 GESTAO Funcionamento do Conselho | Pardametro : 100% 3 vezes ao ano, conforme matriz XX XX XX
PARTICIPATIVA Gestor Meta :100% das reuniGes previstas realizadas de pontuacgdo dos indicadores.
- L Parametro: 100% 4 vezes ao ano, conforme matriz
Q2 OUVIDORIA Solicitagdes da Ouvidoria Meta: 80% de pontuacio dos indicadores. XX XX XX
QUALIDADE DO Avaliagdo de Prontuario e Parametro: 100% 3 vezes ao ano, conforme matriz
Q3 REGISTRO DO Fichascde Atendimento Meta: 90% dos prontuarios ou fichas de atendimento avaliados de pontuacio c’ios indicadores XX XX XX
ATENDIMENTO atendendo a todos os requisitos aplicaveis ao servigo P ¢ ’
Parametro: 100%
Q4 Calendrio Vacinal Meta: 90% das criangas com até 04 anos, 11 meses e 29 dias 2 vezes ao ano, conforme matriz XX XX XX
cadastradas na sala de vacina com calendario vacinal em dia, de pontuagdo dos indicadores.
SAUDE DA CRIANCA conforme idade
. Parametro: 100% .
Q5 CF)nsuIta do RN de Baixo 90% de RN de baixo risco com consulta em até 10 dias de vida 4 vezes ao a~no, c0|.1fo.rme matriz XX XX XX
Risco realizada de pontuacdo dos indicadores
Apresentac¢do, Aprovagao e
a6 EDUCACAO Execugdo do Plano de Parametro: 100% 1 vezes ao ano, conforme matriz XX XX XX
PERMANENTE Educagdo Permanente Meta :90% das atividades previstas para o periodo realizadas de pontuacgdo dos indicadores.
Aprovado pela CRS
Numero de Consultas de Pré Parametro: 100%
Q7 Natal Meta: 90% de gestantes que realizaram 07 ou mais consultas de XX XX XX
pré-natal
SAUDE DA MULHER Parametro: 100% 4 vezes ao ano, conforme matriz
Q8 Exames da Gestante Meta: 90% das gestantes cadastradas com DPP para o periodo da | de pontuagdo dos indicadores XX XX XX
medi¢do com todos os exames indicados realizados.
Q9 Consulta Odontoldgica da Parametro :100% XX XX XX
Gestante Meta: 90% das gestantes cadastradas com DPP para o periodo da
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medi¢do com ao menos uma consulta odontoldgica realizada
durante a gestagao atual

SAUDE DA PESSOA

Pessoa em Situagao de

Parametro :100%

3 vezes ao ano, conforme matriz

Q10 EM SITUACAO DE A . Meta: 100% das fichas de notificagdo de violéncia com todos* os - . XX XX XX
o Violéncia . de pontuacgdo dos indicadores.
VIOLENCIA campos preenchidos.

VIGILANCIA EM Parametro :100% 4 vezes ao ano, conforme matriz

Qi1 SAUDE Tuberculose Meta: 70% dos pacientes em TDO de pontuagdo dos indicadores. XX XX XX
, Atencdo a Saude da Pessoa Parametro :100% 3 vezes ao ano, conforme matriz

Q12 SAUDEDO IDOSO Idosa Meta:70% dos idosos com AMPI-AB realizada no semestre de pontuagao dos indicadores. XX XX XX
. , Parametro :100% 3 vezes ao ano, conforme matriz

a3 SAUDE BUCAL Satde Bucal Meta: 90% de TC em relagdo a Tl considerando a meta proposta de pontuacgdo dos indicadores. XX XX XX

TOTAL 100 100 100
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ANEXO 03 — EQUIPE COMPLETA E METAS DE PRODUGAO

e  Este anexo deve conter TODAS as Linhas de Servigo e suas respectivas unidades contempladas no Contrato de Gestao vigente, sejam elas com

metas ou sem metas pactuadas.

e A Equipe Administrativa, assim como a Assistencial deve estar sinalizada dentro do quadro de sua respectiva Unidade.

e  “As metas dos indicadores de produgdo deverdo ser calculadas proporcionalmente quando se verificar cargas hordrias diferentes das
apontadas no Anexo 2.”(Portaria SMS n2 538/2022)
e  As Linhas de servigo, as Unidades, as categorias profissionais e as cargas horarias mencionadas sao um exemplo e devem ser citadas de

acordo com o previsto em Contrato de Gestao.

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA — ESF/ESB

NOME DA UNIDADE XX ESF + XX ESB Modalidade | (CD+ASB) + XX ESB Modalidade 11 (CD+ASB+TSB) (OU MAIS SE HOUVER)

Carga horaria

Quantidade Profissionais

Categoria Profissional/ Cargo jornada . Ex.lsFente" A Procedimento Metas Mensais
semanal Necessidade Admlr'ustragao T
Direta
UBS
Consulta médica 416
Médico ESF 40 h XX XX XX Consulta/Atendimento 16
Domiciliar
Consulta do enfermeiro 180
Enfermeiro ESF 40 h XX XX XX Consulta/Atendimento 16
Domiciliar
Aucxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita domiciliar 32
Agente Comunitario De Saude 40 h XX XX XX Visita domiciliar 200
ESB |
Cirurgido Dentista 40h XX XX xx | JIClinico/Restaurador 29
Tl Prétese 8
Auxiliar de Saude Bucal 40 h XX XX XX Consultas/Atendimentos 192
ESB Il
Tl Clinico/Restaurador 33
Cirurgido Dentista 40 h XX XX XX Tl Prétese 9
Consultas/Atendimentos 220
Auxiliar de Saude Bucal 40 h XX XX XX
Técnico de Saude Bucal 40 h XX XX XX
Equipe Multiprofissional
Consulta e
Assistente Social 30h XX XX xx | Consulta/Atendimento 61
Domiciliar
Grupo 15
Consulta e
Educador fisico 40h XX XX xx | Consulta/Atendimento 20
Domiciliar
Grupo 80
Consulta e
. Consulta/Atendimento 48
Farmacéutico 40 h XX XX XX .
Domiciliar
Grupo 8
Consulta e
Fisioterapeuta 30h XX XX xx | Consulta/Atendimento 46
Domiciliar
Grupo 30
Consulta e
., Consulta/Atendimento 60
Fonoaudidlogo 40 h XX XX XX -
Domiciliar
Grupo 40
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Consulta e
. Consulta/Atendimento 60
Nutricionista 40 h XX XX XX -
Domiciliar
Grupo 40
Consulta e
Psicologo 40h XX XX xx | Consulta/Atendimento 60
Domiciliar
Grupo 40
Consulta e
. Consulta/Atendimento 46
Terapeuta Ocupacional 30h XX XX XX .
Domiciliar
Grupo 30
7 se 1 Equipe ESF
14 se 2 Equipes ESF
- . 21 se 3 Equipes ESF
PICS - Atividade coletiva 28504 Eguizes ESE
35 se 5 Equipes ESF
40 se 6 ou mais Equipes ESF
10 se 1 Equipe ESF
20 se 2 Equipes ESF
PICS - Atividades 30 se 3 Equipes ESF
individuais 40 se 4 Equipes ESF
50 se 5 Equipes ESF
60 se 6 ou mais Equipes ESF
Equipe Administrativa/Apoio
Agente Promogdo Ambiental 40 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 40 h XX XX XX
TOTAL UBS XX XX XX
UBS MISTA
NOME DA UNIDADE XX AMA XX+ XX UBS Mista + XX ESF
Carga Quantidade Profissionais
Categoria Profissional/ Cargo .horarla . Ex.lsfente~ A Procedimento Metas mensais
jornada | Necessidade | Administragdo
semanal Direta Contratar
ESF
Consulta médica 416
Médico ESF 40 h XX XX XX Consulta/Atendimento 16
Domiciliar
Consulta do enfermeiro 180
Enfermeiro ESF 40 h XX XX XX Consulta/Atendimento 16
Domiciliar
Aucxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita domiciliar 32
Agente Comunitario De Saude 40 h XX XX XX Visita domiciliar 200
UBS
Médico Clinico Geral 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Ginecologista 20h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Pediatra 20h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Psiquiatra 20h XX XX XX Consulta médica 160
Consulta de enfermagem 144
Enfermeiro 40 h XX XX XX Consulta/Atendimento 10
Domiciliar
Aucxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita domiciliar 14
Tl Clinico/Restaurador 13
Cirurgido Dentista — Modalidade | 20h XX XX XX Tl Prétese 4
Consultas/Atendimentos 87
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Auxiliar de Saude Bucal 30h XX XX XX
Auxiliar de Saude Bucal 40 h XX XX XX
7+
7 se 1 Equipe ESF
14 se 2 Equipes ESF
- . 21 se 3 Equipes ESF
PICS - Atividade coletiva 28 se 4 Eguiges ESF
35 se 5 Equipes ESF
40 se 6 ou mais Equipes ESF
= XX
10+
10 se 1 Equipe ESF
20 se 2 Equipes ESF
PICS - Atividades 30 se 3 Equipes ESF
individuais 40 se 4 Equipes ESF
50 se 5 Equipes ESF
60 se 6 ou mais Equipes ESF
=XX
Equipe Multiprofissional
Consulta e
Assistente Social 30h XX XX XX Consyl.tfa/Atendlmento 61
Domiciliar
Grupo 15
Consulta e
Educador Fisico 40h XX XX xx | Consulta/Atendimento 20
Domiciliar
Grupo 80
Consulta e
Fisioterapeuta 30h XX XX XX Cons'ullt.a/Atendlmento 46
Domiciliar
Grupo 30
Consulta e
Farmacéutico 40h XX XX xx | Consulta/Atendimento 48
Domiciliar
Grupo 8
Consulta e
Nutricionista 40h XX XX xx | Consulta/Atendimento 60
Domiciliar
Grupo 40
Consulta e
Psicologo 40h XX XX xx | Consulta/Atendimento 60
Domiciliar
Grupo 40
Consulta e
Terapeuta Ocupacional 30h XX XX XX Cons.ul_t_a/Atendlmento 46
Domiciliar
Grupo 30
Equipe Administrativa/Apoio
Agente Promogdo Ambiental 40 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo ESF 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 40 h XX XX XX
TOTAL UBS XX XX XX
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UBS TRADICIONAL

NOME DA UNIDADE XX UBS XX

Carga Quantidade Profissionais
Categoria Profissional/ Cargo .horarla . Ex.lsFente~ A Procedimento Metas.
jornada | Necessidade | Administragdo mensais
semanal Direta Contratar
Médico Clinico 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Pediatra 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Ginecologista 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Meédico Psiquiatra 20 h XX XX XX Consulta médica 160
. Consulta de enfermagem 144
Enfermeiro 40h XX XX XX Consulta/Atendimento Domiciliar 10
Aucxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita domiciliar 14
Técnico de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita domiciliar 14
Tl Clinico/Restaurador 13
Cirurgido Dentista 20h XX XX XX Tl Prétese 4
Consultas/Atendimentos 87
Auxiliar de Saude Bucal 40 h XX XX XX
Equipe Multiprofissional
Assistente Social 30h X X X Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 61
Grupo 15
Farmacéutico 40h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 48
Grupo 8
Nutricionista a0h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
Psicélogo 40h - - - Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
PICS - Atividade coletiva 7
PICS - Atividades individuais 10
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar de Apoio 36 h XX XX XX
Aucxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Gerente Unidade IlI 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX
AMA/ UBS INTEGRADA
AMA/UBS INTEGRADA XXX
Carga Quantidade Profissionais
. .. horaria Existente . Metas.
Categoria Profissional/ Cargo . . .. - A Procedimento Mensai
jornada | Necessidade | Administragdo
semanal Direta Contratar s
UBS
Médico Clinico Geral 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Ginecologista 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Pediatra 20 h XX XX XX Consulta médica 264
Médico Psiquiatra 20 h XX XX XX Consulta médica 160
Tl Clinico/Restaurador 13
Cirurgido Dentista 20h XX XX XX Tl Prétese 4
Consultas/Atendimentos 87
Aux. de Saude Bucal 30h XX XX XX
Aux. de Saude Bucal 40 h XX XX XX
Enfermeiro 40h XX XX XX Consulta de enfermagem 144
Visita domiciliar 10
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Auxiliar de Enfermagem 30 h XX XX XX Visita domiciliar 10
Técnico de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita domiciliar 14
Equipe Multiprofissional
. ) Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 61
Assistente Social 30h XX XX XX
Grupo 15
. Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 36
Farmacéutico 30h XX XX XX
Grupo 6
Nutricionista 40h XX X XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
Terapeuta Ocupacional 30h XX X XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 46
Grupo 30
Psiclogo 20h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 60
Grupo 40
PICS - Atividade coletiva 7
PICS - Atividades individuais 10
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar de Apoio 30 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo 30h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Supervisor de Equipe Il 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 40 h XX XX XX
TOTAL AMA XX XX XX
AMA
Assistente Social 30 h XX XX XX
Enfermeiro 30 h XX XX XX
Enfermeiro diurno 36 h XX XX XX
Técnico de Gesso diurno 36 h XX XX XX
Técnico de Gesso noturno 36 h XX XX XX
Téc. Radiologia 24 h XX XX XX
Equipe Administrativa/Apoio
Analista Noturno 36 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Diretor Médico 40 h XX XX XX
Enfermeiro RT 40 h XX XX XX
Gerente Unidade IlI 40 h XX XX XX
Oficial de Manutengdo Predial 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 36 h XX XX XX
Técnico de Manutengdo 36 h XX XX XX
TOTAL AMA XX XX XX
TOTAL UBS + AMA XX XX XX

ASSISTENCIA DOMICILIAR

e O Numero de pacientes em acompanhamento deve ser adequado de acordo com a Equipe da EMAD/EMAP e a realidade do territdrio, desde que a
meta esteja entre 70 e 100 pacientes.

e O Numero de pacientes admitidos desospitalizados deve ser preenchido com o resultado do seguinte calculo: 12% de Numero de pacientes em
acompanhamento (o Numero de pacientes em acompanhamento sera definido como a orientagdo supracitada).

NOME DA UNIDADE XX EMAD/ EMAP

Carga Quantidade Profissionais
horari -
Categoria Profissional/ Cargo | . orarta . Ex.lsfente~ A Procedimento Metas Mensais
jornada | Necessidade | Administragdo
. Contratar

semanal Direta
EMAD
Técnico de Enfermagem 40 h XX XX XX Visita Domiciliar 80
Assistente Social 40 h XX XX XX Visita Domiciliar 80




“S"JM‘JWU‘
: - CIDADE DE
e SAO PAULO
" SAUDE
Enfermeiro 40 h XX XX XX Visita Domiciliar 110
Médico 40 h XX XX XX Visita Domiciliar 110
Ndmero de pacientes em
acompanhamento 702 100
Numero de pacientes 12% do “Numero de pacientes
admitidos desospitalizados em acompanhamento”
EMAP
Fisioterapeuta 30 h XX XX XX Visita Domiciliar 80
Fonoaudidlogo 30 h XX XX XX Visita Domiciliar 80
Ndmero de pacientes em
acompanhamento 70a30
Equipe Administrativa/Apoio
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX

PAI

NOME DA UNIDADE XX PAI

.. Quantidade Profissionais
. .. Carga horaria - — = . .
Categoria Profissional/ Cargo | . . Existente Administracdo Procedimento Metas Mensais
jornada semanal Necessidade . A Contratar
Direta
Acompanhante Comunitario 40 h XX XX XX
— Idosos em

Auxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX Acompanhamento 120
Enfermeiro 40h XX XX XX p/ s
Médico Generalista 20 h XX XX XX
Equipe Administrativa/Apoio
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Supervisor de Equipe Il 40 h XX XX XX

TOTAL XX XX XX

ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA/REDES TEMATICAS

NOME DA UNIDADE XX AE

Quantidade Profissionais
Categoria Profissional/ Cargo | . I e . Ex.isfente~ Procedimento Metas Mensais
jornada semanal | Necessidade Administracao A Contratar
Direta

Médico Cardiologista 10h XX XX XX Consulta médica 108
Médico Oftalmologista 10 h XX XX XX Consulta médica 108
Aucxiliar de Enfermagem 30h XX XX XX
Enfermeiro 40 h XX XX XX
Farmacéutico 40 h XX XX XX
Técnico de Enfermagem 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 40 h XX XX XX
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar Técnico Administrativo | 40 h XX XX XX

TOTAL XX XX XX

PROGRAMA ACOMPANHANTE DA PESSOA COM DEFICIENCIA - APD

NOME DA UNIDADE XX APD — ACOMPANHANTE DE PESSOAS COM DEFICIENCIA

Carga Quantidade Profissionais
horari "
Categoria Profissional/ Cargo X oraria ) Ex.lsFenteN Procedimento Metas Mensais
jornada Necessidade | Administragdao | A Contratar
semanal Direta
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Acompanhante Comunitario 40 h XX XX XX Acgdes dos acompanhantes
acompanhantes
Enfermeiro 40 h XX XX XX
Fonoaudidlogo 40 h XX XX XX . .
— Procedimentos da Equipe 205
Psicélogo 40 h XX XX XX
Terapeuta Ocupacional 30 h XX XX XX
80 (Equipe com 6
N2 Usuarios Acompanhantes)
acompanhados 120 (Equipe com 10
Acompanhantes)
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar Técnico Administrativo | 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX

CENTRO ESPECIALIZADO EM ODONTOLOGIA - CEO

NOME DA UNIDADE XX CEO Il

L. Quantidade Profissionais
Carga hordria Existente Metas
Categoria Profissional/ Cargo jornada X .. » A Procedimento .
semanal Necessidade Admlr_nstragao Terirrap Mensais
Direta
Periodontia 20 h XX XX XX Procedimento 80
Cirurgia Oral Menor 10h XX XX XX Procedimento 30
Endodontia 20 h XX XX XX Procedimento 36
Paciente Especial 20 h XX XX XX Procedimento 80
CD Protesista 20h XX XX XX Tratamento iniciado 22
Tratamento concluido 21
Ortopedia funcional dos maxilares/ortodontia 20 h XX XX XX Aparelhos instalados 10
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar de Saude Bucal 30h XX XX XX
Aucxiliar de Saude Bucal 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX
UNIDADE DE REFERENCIA DE SAUDE DO IDOSO - URSI
NOME DA UNIDADE XX URSI
Carga Quantidade Profissionais
Categoria Profissional/ Cargo h oraria . Ex]s?ente~ A Procedimento Metas_
jornada Necessidade | Administracao Mensais
semanal Direta LR
Assistente Social 30h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 80
Enfermeiro 40 h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 116
Fisioterapeuta 30h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 100
Fonoaudidlogo 40 h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 116
Médico Especialista - Geriatra 20 h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 64
Terapeuta Ocupacional 30 h XX XX XX Consulta e Consulta/Atendimento Domiciliar 100
Auxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX
PICS - Atividade coletiva 7
PICS - Atividades individuais 10
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Supervisor de Equipe Il 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX
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CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL — CAPS

e A meta dos Matriciamentos em Atengdo Basica deve ser preenchida com a soma das UBS que cada CAPS tem como referéncia para

matriciamento.

e A meta dos Matriciamentos em RUE deve ser preenchida com a soma das Unidades da RUE que cada CAPS tem como referéncia para

matriciamento.

e Nos CAPS que ofertam o Acolhimento Noturno a meta deve ser preenchida com o resultado equivalente a 50% ou 70% do niumero da sua
capacidade total para acolhimento.

NOME DA UNIDADE XX CAPS Il INFANTIL

Carga Quantidade Profissionais
. .. horaria Existente . .
Categoria Profissional/ Cargo jorada | Necessidade | Administracio | A Contratar Procedimento Metas Mensais
semanal Direta

Assistente Social 30 h XX XX XX

Auxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX

Enfermeiro 40 h XX XX XX

Médico Especialista Psiquiatra 20 h XX XX XX

Médico Espe.uallsta Pe.dlatra 20h XX XX XX

ou Neurologista Infantil

Oficineiro 20 h XX XX XX

Psicélogo 40 h XX XX XX
Matriciamento em AB 1xmésem Ead? UBS de

referéncia
. 1x més em cada unidade

Matriciamento em RUE da RUE de referéncia
Consulta/Atendimento
Domiciliar 30
Pacientes com cadastro ativo 155

Equipe Administrativa/Apoio

Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX

Gerente Unidade Il 40 h XX XX XX

TOTAL XX XX XX
NOME DA UNIDADE XX CAPS lll ADULTO
Carga Quantidade Profissionais
) . horaria Existente . .
Categoria Profissional/ Cargo jornada | Necessidade | Administragiio | A Contratar Procedimento Metas Mensais
semanal Direta

Assistente Social 30h XX XX XX

Aucxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX

Educador Fisico 40 h XX XX XX

Enfermeiro 36 h XX XX XX

Farmacéutico 40 h XX XX XX

Médico Psiquiatra 20 h XX XX XX

Oficineiro 20 h XX XX XX

Psicélogo 40 h XX XX XX

Terapeuta Ocupacional 30h XX XX XX

Matriciamento em AB

1 x més em cada UBS de
referéncia
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. 1x més em cada unidade
Matriciamento em RUE da RUE de referéncia
Consulta/Atendimento
Domiciliar 3
Pacientes com cadastro ativo 300
Acolhimento Noturno 50% da capacidade
Equipe Administrativa/Apoio
Auxiliar de Servigos Gerais 40 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX
NOME DA UNIDADE XX CAPS IV AD
Carga Quantidade Profissionais
. .. horaria Existente . .
Categoria Profissional/ Cargo jornada | Necessidade | Administragio | A Contratar Procedimento Metas Mensais
semanal Direta
Assistente Social 30h XX XX XX
Auxiliar de Enfermagem 36 h XX XX XX
Auxiliar de Enfermagem 40 h XX XX XX
Educador Fisico 40 h XX XX XX
Enfermeiro 36 h XX XX XX
Enfermeiro 40 h XX XX XX
Farmacéutico 40 h XX XX XX
Médico Psiquiatra 20 h XX XX XX
Oficineiro 20 h XX XX XX
Psicélogo 40 h XX XX XX
Técnico de Farmacia 40 h XX XX XX
Terapeuta Ocupacional 30h XX XX XX
Matriciamento em AB 30
. 1x més em cada unidade
Matriciamento em RUE da RUE de referéncia
Articulacdo de redes intra e 35
intersetoriais
Pacientes com cadastro ativo 300
Acolhimento Noturno 70% da capacidade
Equipe Administrativa/Apoio
Auxiliar de Servigos Gerais 40 h XX XX XX
Aucxiliar Técnico Administrativo 40 h XX XX XX
Gerente Unidade Il 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX

SERVICO DE RESIDENCIA TERAPEUTICA - SRT

NOME DA UNIDADE XX SRT Il

.. Quantidade Profissionais
Carga horaria Existent
Categoria Profissional/ Cargo jornada . x.ls.en eN A Procedimento Metas Mensais
Necessidade | Administra¢ao
semanal . Contratar
Direta
Acompanhante Comunitario 36 h XX XX XX
Acompanhante Comunitario Diurno 36 h XX XX XX
Acompanhante Comunitario Noturno 36 h XX XX XX
Supervisor de Equipe Il 40 h XX XX XX
Técnico Enfermagem 40 h XX XX XX
N2 de moradores 10
TOTAL XX XX XX
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CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITACAO
NOME DA UNIDADE XX CER IV
Carga Quantidade Profissionais
.Ca'tegorla .horarla . Ex'ls'fenteﬂ A Procedimento Metas Mensais
Profissional/ Cargo jornada | Necessidade | Administracdo
semanal Direta Contratar
Equipe Assistencial
Assistente Social 30h XX XX XX Procedimento do Assistente Social 135
Enfermeiro 40 h XX XX XX Procedimento do Enfermeiro 180
Fisioterapeuta 30h XX XX XX Procedimento do Fisioterapeuta 135
Fonoaudidlogo 40 h XX XX XX Procedimento do Fonoaudidlogo 180
Psicélogo 40 h XX XX XX Procedimento do Psicélogo 180
Terapeuta Ocupacional 30h XX XX XX Procedimento do Terapeuta Ocupacional 135
Procedimentos
N° de casos novos — Reabilitagao Fisica 40
N° de casos novos — Reabilitagdo Intelectual 30
N° de casos novos — Reabilitagdo Auditiva 40
N° de casos novos — Reabilitagdo Visual 30
Somatdria das metas
indicadas para cada
N° de pacientes acompanhados Reabilitacao
contemplada na
Unidade (indicadas
no Manual)
Somatdria das metas
indicadas para cada
Reabilitacdo
N° de procedimentos por paciente contemplada na
Unidade
(indicadas no
Manual)
Equipe Administrativa/Apoio
Aucxiliar de Apoio 40 h XX XX XX
Aucxiliar Técnico XX XX XX
L . 40 h
Administrativo
Gerente Unidade IlI 40 h XX XX XX
Técnico Informdtica 40 h XX XX XX
TOTAL XX XX XX
URGENCIA E EMERGENCIA
NOME DA UNIDADE XX UPAII
Carga Quantidade Profissionais
Categoria Profissional/ Cargo h oraria . Ex.lsfente~ A Procedimento Metas Mensais
jornada Necessidade | Administragdao
semanal Direta Contratar
Médico Pediatra 24 h XX XX XX
Meédico Plantonista Cirurgidao Geral Diurno 12 h XX XX XX
Médico Plantonista Clinico Geral Noturno 12 h XX XX XX
Médico Plantonista Ortopedista Diurno 12 h XX XX XX
Médico Plantonista Pediatra Noturno 12 h XX XX XX
Equipe Administrativa/Apoio
Assistente Social 30 h XX XX XX
Auxiliar Técnico Administrativo Il 40 h XX XX XX
Diretor de Pronto Socorro 40 h XX XX XX
Enfermeiro 40 h XX XX XX
Farmacéutico Noturno 36 h XX XX XX
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Gerente Unidade Il 40 h XX XX XX
Oficial de Manutengdo Predial 40 h XX XX XX
Supervisor de Equipe IlI 40 h XX XX XX
Técnico de Enfermagem Noturno 36 h XX XX XX
Técnico de Farmacia Diurno 36 h XX XX XX
Técnico de Manutengdo Noturno 36 h XX XX XX
Técnico de Radiologia 24 h XX XX XX

TOTAL XX XX XX




