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COMISSAO ORGANIZADORA DA Xlll CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE
Resolugdo N° 001/ 2017 Macaé, 30 de margo de 2017.

O Presidente do Conselho Municipal de Saude, no uso de suas atribuigdes legais, conferida pela Lei
Federal 8080 / 90, Lei Federal 8142 / 90, Regimento Interno do CMS, Lei Complementar 141/2012, Regimento
Interno do CMS, Resolugdo MS/CNS 453 /2012, Lei Organica do Municipio e Lei do Conselho 3.233 / 2009 e
demais leis em vigor.

RESOLVE:

Nomear a Comiss&o Organizadora da Xl Conferéncia Municipal de Saude aprovada em Reunido

Ordinaria do CMS/MACAE em 09 de margo de 2017, que ficara assim constituida:

Coordenadora Geral: Adriana Leclerc Ribeiro

Coordenador Adjunto: Jorge Ramos

Secretaria Executiva Geral: Alex Sandro Marciano Silva

Apoio Secretaria Executiva: Jerry Pereira dos Santos
Coordenadora de Relatoria: Alessandra Arnaud de Queirés Mattoso

Coordenador Adjunto da Relatoria: Carlos Henrique Martins

Comisséao de Apoio:

Elaine Antonio Antunes Passos
Pedro Paulo Pires de Carvalho
Sebastido de Paula Pirai

Vera Lucia Silva Paula

Hilda D’Avalos Valdez
Lerianna Santos

Magno Rocha

Fernanda Telles

Silvana Florentino

Sr. Pedro Paulo Pires Carvalho

Presidente do Conselho Municipal de Saude

Homologado pelo Secretario Municipal de Saude: Dr. Aluizio dos Santos Junior
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1. Apresentacao

As Conferéncias Municipais de Saude sao de extrema importancia para o bom funcionamento
da gestdo municipal, por meio dela € possivel avaliar a situacao de saude do municipio e propor
diretrizes para a formulagao da politica de saude. Prevista na Lei n°® 8142/90, a conferéncia deve
acontecer a cada quatro anos e contar com a representagdo dos varios segmentos sociais, seu
produto expressara as necessidades de saude daquela populacdo e servirade base para a
construgao do Plano Municipal de Saude (PMS), para os planos e metas estaduais, que por sua vez

serdo base para o plano e metas nacionais.

A partir da aprovacao do novo modelo de repasse de recurso do SUS, pactuado este ano, os
repasses se darado unicamente baseado no Plano Municipal de Saude, fica ainda mais relevante a
realizacado desse planejamento eficaz e feito de forma ascendente com a participacao do controle
social e isso se da, principalmente, a partir de uma Conferéncia Municipal bem-feita. Os gestores

municipais de saude devem fazer as conferéncias durante o primeiro semestre.

Embora simples, a organizagdo da Conferéncia Municipal de Saude deve ser cuidadosa,
principalmente por se tratar de uma construcao coletiva. Para prevenir equivoco esse processo deve
ser coordenado preferencialmente por uma comisséo organizadora indicada e eleita pelo Conselho
Municipal de Saude, que deve estar a frente desta construgédo, seguindo uma sequéncia de passos

para facilitar o trabalho.

E por meio da Conferéncia Municipal de Salude que o gestor pode ouvir sua populagdo de
forma ampla e organizada. E papel do prefeito, convocar a Conferéncia ou, extraordinariamente, o
Conselho de Saude. E responsabilidade da gestdo dar os meios necessarios para que a conferéncia
aconteca, destinando recursos financeiros, materiais e pessoal para apoiar e trabalhar diretamente
em sua realizagdo. Resumindo: Trata-se de uma grande reunido para discutir a saude das pessoas e
o sistema de saude das cidades, onde governo, trabalhadores e usuarios fardo propostas para
confirmar o certo, modificar o errado e construir o novo. Portanto partindo da saude que temos para

chegar a saude que queremos.

Fonte: conasems.org.br



2 - Solenidade de Abertura

Componentes da mesa
Dr. Aluizio dos Santos Junior — Prefeito e Secretario Municipal de Saude
Dr Marcio Barcelos — Secretario Adjunto de Atencéo Basica

Dr Leandro Matos- Secretario Adjunto de Alta e Média Complexidade

2
3
4. Sr Sebastiao de Paula Pirai — Representando o Conselho Estadual de Saude — CES/RJ
5. Sr Pedro Paulo Pires de Carvalho — Presidente do Conselho Municipal de Saude

6. Sra Adriana Leclerc Ribeiro — Coordenadora Geral da Comissédo Organizadora
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. Sr Marcel Silvano — Representante da Camara de Vereadores de Macaé

A Sra Adriana Leclerc iniciou agradecendo a presenca de todos e lembrando que sem a
presenca da sociedade civil ndo seria possivel a realizacdo desse evento. Agradeceu o apoio
recebido por toda a comissdo organizadora citando os nomes de todos os componentes da
comissédo: Jorge, Alex, Jerry, Alessandra Mattoso, Carlos Henrique, Elaine, Pedro Paulo, Sebastido
de Paula Pirai, Vera, Hilda, Ana e Fernanda Telles. Lembrou a importancia das conferéncias, pois
sdo elas que norteiam o trabalho dos gestores municipais, elaborando as politicas publicas para a
saude de Macaé. Desejou a todos um bom trabalho e que tenhamos propostas adequadas a nossa

realidade e uma excelente Conferéncia.

O Sr Pedro Paulo Pires de Carvalho iniciou dando bom dia a todos os presentes e demais
autoridades da mesa lembrando que estamos passando por um momento de dificuldades em nosso
pais e precisamos tracar novas diretrizes para a saude de Macaé dentro deste novo cenario. Falou
da importancia da participagao de todos durante toda a
Conferéncia, para que possamos fazer um bom trabalho em “nossa” casa, cada um fazendo a sua
parte, mesmo com todas as dificuldades do pais, encontraremos boas solu¢des dentro dos grupos de

trabalhos e suas discussoes.

Em seguida fez o uso da palavra o Sr Sebastido de Paula Pirai que lembrou da situagcao em
qgue se encontra o estado do Rio de Janeiro, reforcando que os municipios ndo podem contar com a
ajuda de um estado que ndo consegue honrar suas proprias contas. Desejou um bom trabalho a

todos dentro da Conferéncia.

O Dr Leandro Mattos fez o uso da palavra dando bom dia a todos e falando de como a
Conferéncia de Saude vem se tornando a cada edicao mais importante, por se trata de uma peca
fundamental em prol da populagdo macaense. Lembrou que mesmo diante do cenario nacional o

municipio segue honrando suas contas e servindo de referéncia ao atendimento na regido.



Parabenizou o Conselho Municipal de Saude pelo trabalho desenvolvido, pela compreensido das
acoes e o suporte oferecido a secretaria de saude. Desejou a todos um bom trabalho e que possam

surgir propostas que os ajudem na gestao.

Em seguida o Dr Marcio Barcelos fez o uso da palavra cumprimentando a todos os presentes
e autoridades, pediu licenga para ler um texto que trouxe considerando de suma importancia suas
palavras. Falou sobre o tema da conferéncia mostrando como a Atencdo Basica vem aparecendo
como tema central em varias discussdes lembrando que o tema do municipio vizinho Quissama é
Estratégia de Saude da Familia e Vigilancia em Saude. Reforgou que o texto expressava a sua
opinido, falou dos avangos técnicos e cientificos que foram e serdo incorporados a assisténcia as
pessoas enfermas e os aspectos positivos que essas tecnologias trouxeram na melhoria da
qualidade da assisténcia das pessoas acometidas por essa ou aquela doenca. Hoje esse é “o estado
da arte” fazer esse ou aquele diagndstico sem utilizar essas tecnologias. Avango cientifico e aumento
de custos sdo “irmaos siameses”, em outras palavras, quanto mais tecnologia acoplada ao
tratamento de um doente mais caro esse tratamento se torna. Tornou-se um desafio as entidades um
retorno as suas condigbes normais ou préximas disso antes desse agravo a saude. Esse € um
caminho inexoravel da saude: cada vez se gasta mais com o enfermo. Em vista dessa mudanca de
paradigma onde o reparo de danos é custoso, e se nés como sociedade, a partir desse dado
momento nos dispusermos encarar sob uma nova 6tica em nosso municipio, assumindo a decisao
de unir esforgcos materiais e humanos para ir além de reparo de danos. Lembrou que essa mudanca
vem acontecendo nos servigos, publicos e privados em praticamente todo Mundo, aonde vem se
dando maior cuidado a prevencao do que ao reparo de danos. Prevenir a doenga causa menor
sofrimento humano e ainda, pasmem, é mais barato. Precisamos fazer um uso inteligente da
estrutura da rede publica pré-hospitalar evitando assim as hospitalizagcbes muitas vezes
desnecessarias e onerosas. Desejou que se pudesse discutir dentro desta conferéncia esses

assuntos e muitos outros que se considerem importantes e pertinentes.

O Vereador Marcel Silvano saudou a todos destacando que conferéncias como esta € um
processo importante na consolidagido da democracia tado abalada no pais. Lembrou que é o lider da
bancada de oposicdo na camara de vereadores e até 0 momento era o Unico representante da casa
no recinto. Esse fato sinaliza o interesse do poder executivo e legislativo tratar das questdes da
saude, que supera as disputas politicas e partidarias. Acredita que sao esses momentos de
Conferéncia que a sociedade pode apresentar suas demandas e suas questdes. Reafirmou o apoio
ao servidor publico e a toda a saude que precisa de valorizagao para atender bem a sociedade. As
conferéncias sao importantes para entender as dores sentidas na ponta do servico publico. A

consolidagao do SUS é um trabalho permanente e deve ser buscada por todos nds e o conselho de



saude nos ajuda nessa tarefa. A Camara dos vereadores tem o papel de cobrar o poder executivo, o

que queremos, € que o cidadao macaense e as regides vizinhas possam ser bem atendidos.

Para finalizar deu-se a palavra ao Prefeito Dr Aluizio que cumprimentou a todos e agradeceu
os esforgos daqueles que lutam para melhorar o dia a dia da cidade, agradecer a nova gestao da
saude, e que continua o dialogo com servidores municipais da saude. Efetivamente saude nao é
doencga, o estado é o responsavel pelo bem estar social e que nem todo o espaco de discussao &
uma praga de guerra, e a guerra nunca trara vida. E preciso que se entenda que momento de crise é
momento de verdade, e que ela precisa ser discutida e solucionada. O cidadao é a base do estado e
o estado precisa devolver a ele o que ele precisa. Lembrou-se da campanha de vacinacdo onde o
estado na forma de gestores e servidores se uniram e conseguiram vacinar 110.000 pessoas em 5
dias. Que a Conferéncia possa discutir literalmente as suas dificuldades e suas limitagdes com
propostas verdadeiras e reais. O mundo entrou em exaustao em todos os sentidos. Agradeceu a
todos que participaram e esse todo € muito mais amplo, na pessoa do Dr Marcio Barcelos e a todos
os servidores, que possam pensar que tenham atitudes adversas em relagédo a eles. No &mbito da
saude é proibido desperdigar porque o que foi desperdigcado hoje pode faltar amanha. Lembrou que
séo cerca de 6000 servidores na saude e que investe 37% de 1bilhdo e 600 mil em saude, o HPM
tem cerca de 8 servidores por leito um numero que ndo é visto em nenhum lugar do mundo.
Trazemos aqui a questao da atengdo basica que € caminho, os exames complementares nao séo a
saida, a saude tem que estar nas UBS, com os ACS na casa das pessoas. Anunciou a sua saida
como ordenador da saude e que a Sra Edelzita Lisboa assume o cargo com a responsabilidade da
parte burocratica ficando a parte de assisténcia com o Dr Marcio Barcelos e Dr Leandro Matos.

Agradeceu a todo cidaddo macaense por fazer o seu proprio juizo em prol do juizo coletivo.

Em seguida deu-se inicio as homenagens com entrega de placas comemorativas de
agradecimento as pessoas que contribuiram com a construgdo da Saude de Macaé: Sebastiao
Roberto dos Santos, Ana Cristina da Silva Lavra Marques, Vera Lucia Gomes Campos e Nildair

Silva.



3. Regulamento Interno
Ainda na parte da manha fez-se a leitura do regulamento interno para a aprovagéo da plenaria.

Segue no anexo 7.2 o regulamento com as devidas alteragbes aprovadas pelo pleno.

4. Apresentacao dos resultados da Xll Conferéncia de Saude
Segue no anexo 7.3 os resultados da Xll Conferéncia de Saude apresentados pela Sra Edelzita
Lisboa representante da SEMUSA

5. Palestras

Na parte da tarde do dia 29 de junho foram ministradas as seguintes palestras:
5.1 Controle Social e Atengao Basica- Enfermeira Sanitarista Solange Gongalves Belchior
5.2 Financiamento e Gestdo na Saude- Dr Caio Silva de Souza — Advogado e Presidente da
Comisséao de Defesa dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia da OAB/RJ

5.3 Etica e direitos humanos — Dra Shirley da Silva Barreto de Lao - Geriatra e Médica Intensivista.



6. Propostas da Xlll Conferéncia Municipal de Saude de Macaé

A Plenaria da Xlll Conferéncia Municipal de Saude de Macaé, reunida nos dias 29 e 30 de
Junho de 2017, no uso das atribuicbes que |lhe sdo previstas pela Lei 8142/90 e também dos termos
da Convocacao da presente Conferéncia, que tem como tema e diretriz: “Redescobrindo a Atencgao
Basica”, tendo discutido de forma aprofundada a tematica que lhe foi proposta, dividindo-se em
grupos tematicos, a saber: Atencido Basica; Média e Alta Complexidade; Assisténcia Farmacéutica;
Geréncia de Vigilancia em Saude; e Gestdo do SUS apresenta as autoridades competentes do
Executivo, do Legislativo, do Judiciario e do Ministério Publico, assim como ao Conselho Municipal e

Estadual de Saude, suas deliberagdes, que se seguem:

Data: 30/06/2017 Local: Centro de Convengdes Jornalista Roberto Marinho Horario: 16h

GRUPO 1: Atengao Basica

PROPOSTAS APROVADAS

1 — Instrumentalizar a rede de atengdo basica e capacitar seus profissionais para implementacdo da Politica
de atencdo a saude do homem e da Rede Cegonha.

2— Garantir o fortalecimento e estruturagao da rede de salde em todos os niveis de complexidade, para que a
atencdo basica assuma o atendimento a clientela da Aten¢do Domiciliar Nivel 1 e o PADT/SAD passe a
atender a demanda da Atencdo Domiciliar Nivel 2 no inicio e consolidar os atendimentos de Atencgado
Domiciliar Nivel 3

3 — Garantir ampliacdo e fortalecimento da equipe do NASF- Nucleo de Atengdo a Saude da Familia segundo a
portaria ministerial vigente, e a inclusdo de profissionais especializados em praticas integrativas e
complementares de saude. E ampliacdo, conforme a Portaria Ministerial vigente, da cartela de servicos
disponiveis na rede de salde nas equipes ESF/UBS.

4 — Garantir que o cargo de chefia na Atenc¢do Bdsica seja de profissional concursado, da area de saude, e
prioritariamente com formacao especifica e de nivel superior; e que todos os outros profissionais da atencao
basica sejam do regime estatutario selecionado mediante concurso publico.

5 — Garantir a descentralizacdo dos programas de saude existentes e capacitacdo dos profissionais da rede
articulando-a em todo o municipio mediante reestruturacdo do servico de referéncia e contra-referéncia.

6 — Garantir a desburocratizacdo e agilidade da marcac¢do de consultas e exames na rede de salde do
municipio, bem como aprimorar a divulga¢do aos usudrios e profissionais das unidades e servigos disponiveis.

7 — Fomentar a acdo intersetorial entre a SEMUSA e SEMDSDHA para incluir ao Centro de Convivéncia do
Idoso o Centro dia para o Idoso, proporcionando um espacgo de assisténcia a saude do idoso como suporte as
familias evitando o abandono e o abrigamento.




8 — Garantir a articulagdo intersetorial com secretaria de ordem publica, visando a segurancga dos
profissionais, usudrios e patrimonio das unidades basicas de saude.

9 — Garantir a estruturacdo das unidades basicas de saude existentes de acordo com o "Manual de Estrutura
Fisica das Unidades Basicas de Saude" do Ministério da Saude e ampliagdo mediante estudo e planejamento
técnico de acordo com a caracteristica territorial, epidemioldgica e qualitativa do servico, da cobertura da
Atencdo Basica para atingir 100% da popula¢cdo macaense, fortalecendo-a como ordenadora do sistema.

10 — Dar continuidade a implementacdo das PICs - Praticas Integrativas e Complementares de acordo com a
politica nacional, priorizando as a¢Ges na atengdo basica e garantindo o acesso da popula¢do ao medicamento
homeopatico e fitoterdpico. Fomentar a implanta¢do das farmacias: viva, homeopatica e fitoterapica a fim de
fortalecer as ac6es determinadas pela PNPIC bem como garantir junto a cdmara municipal o reconhecimento
das PICS enquanto politica publica municipal.

11 — Garantir direitos trabalhistas dos profissionais, isonomia salarial entre todos os profissionais da rede de
saude e a inclusdao da gratificacdo de assiduidade e produtividade para todas as categorias profissionais da
atencdo basica.

12 — Garantir e fomentar a capacitacdo (educagdo permanente e continuada) de todos os profissionais da
atencdo basica e respectiva operacionaliza¢gdo, mediante a articulagdo com instituicdes de ensino superior
instaladas no municipio.

13 — Garantir a inclusdo no plano de cargos, carreiras e salarios, dos profissionais de satide da ESFs/NASFs,
bem como a garantia de estruturagao das unidades com equipamentos, materiais e informatizacdo.

14 — Garantir a transparéncia da aplicagcdo dos recursos oriundos do PMAQ e criacdo de uma legislacdo
especifica para o pagamento de bonificacdo de desempenho.

Data: 30/06/2017 Local: Centro de Convencgodes Jornalista Roberto Marinho Horario: 16h

GRUPO 2: Média e Alta Complexidade

PROPOSTAS APROVADAS

1. Garantir a Implantacdo, implementagdo e acessibilidade ao Centro Especializado de Reabilitacdo Regional
(CER) e ao Centro Municipal de Reabilitagdo (CMR) em local apropriado e individualizado.

2. Garantir a implantagdo, implementagao e manuteng¢do dos dispositivos substitutivos da Saide Mental,
como Capsi, Caps Ill, Caps ad Ill, Residéncia Terapéutica e leitos de Saude Mental em Hospital Geral,
segundo a Portaria GM/MS 3088/2011 e a Portaria GM/MS 148/2012 para garantir atencdo as pessoas
com sofrimento mental e com necessidades de saude decorrente do uso de alcool, crack e outras drogas,
e RAPS — Rede de Atencgdo Psicossocial, considerando os servicos ja pactuados.

3. Garantir a capacitacdo de todos os profissionais da rede de saude, em especial e prioritariamente a
atencdo basica, para atuar em: violéncia doméstica, abuso sexual, alienagdo parental e acompanhamento
do cuidado e dos processos.

4. Fortalecer e ampliar os dispositivos de Atencdo a Saude da Mulher, a implementacdo da captacgdo de
recursos junto aos entes federais e estaduais, garantindo o funcionamento em articulagdo com as ESF,
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UBS e a Politica de Ensino em Saude.

5. Garantir o acesso prioritario dos pacientes oncoldgicos a autorizacdo e realizagdo dos exames de média e
alta complexidade, e a efetiva implantagdo do Plano de Atenc¢do Oncoldgica Municipal.

6. Implantagdo de uma Politica Municipal de Ensino em Saude contemplando as diretrizes das portarias
interministeriais, e priorizando o estagio supervisionado e a Residéncia Multiprofissional na rede de
saude.

7. Implantar uma Politica de Saude do Trabalhador na rede de saide do Municipio de Macaé, com foco na
saude fisica e mental, atencdo a infraestrutura e insumos nos locais de trabalho, com base na NR 24, para
garantir a qualidade do trabalho e assisténcia.

8. Garantir o acesso a rede de dados/internet e outros dispositivos tecnoldgicos e, no minimo, uma linha de
telefone a todas as unidades de saude, prioritariamente as UBS e ESF, permitindo a implementacdo da
diretriz ministerial de alta responsavel, referéncia e contra referéncia.

9. Garantir a efetiva implementagdao dos sistemas de regulagdo, controle, auditoria e avaliacdo dos
procedimentos de alta e média complexidade nas unidades de saude do municipio, respeitando os
principios da integralidade e universalidade do SUS, e respeitando a ordem de prioridade e agendamento.

10.Garantir a implanta¢do do Banco de Leite Humano no municipio de Macaé.

11.Garantir a implementacdo da Politica de Atencdo Integral a Saude do Adolescente considerando as
especificidades desta faixa etaria conforme a Lei Federal 8069/90 (ECA — Estatuto da Crianca e do
Adolescente), priorizando a imediata implantacdo de leitos especializados no HPM — Hospital Publico
Municipal, ampliando o quadro de psiquiatras nos ambulatdrios especializados e no Centro de Referéncia
do Adolescente.

12.Fortalecer, garantir o pleno funcionamento, e ampliar os Centros de Especialidades e Centros de
Referéncia, visando dar suporte as demandas da Atencdo Basica, realizando a captagdo de recursos junto
aos entes federais e estaduais, e garantindo seu funcionamento em articulagao com as ESF, UBS, a Politica
de Ensino em Saude e as diretrizes da linha de cuidado prioritaria da rede de atencdo as pessoas com
doencgas crénicas (Portaria GM/MS n2 483 de 1 de abril de 2014).

13.Implementar a tabela complementar aos procedimentos de média e alta complexidade, com base na
portaria GM/MS 1606 de 11 de Setembro de 2001, estimulando o credenciamento ao SUS dos Servicos de
Saude.

14.Elaborar projetos especializados e especificos, buscando construir parcerias junto ao poder judiciario para
que as penas alternativas possam ser revertidas em recursos para a assisténcia a satde.

15.Garantir a composicao da equipe multiprofissional em regime de 24h em todas as unidades de
emergéncia com vistas a garantia da humanizacdo de atendimentos as vitimas de violéncia e reducdo dos
riscos e agravos.
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Data: 30/06/2017 Local: Centro de Convencdes Jornalista Roberto Marinho Horario: 16h

GRUPO 3 Assisténcia Farmacéutica

PROPOSTAS APROVADAS

1- Promover a reestruturacdo das farmacias satélites para atendimento regional as UBS/ESFs com
responsabilidade técnica do profissional farmacéutico e devido abastecimento de medicamentos
padronizados na REMUME Macaé 2017.

2- Expandir o acesso a informacgdo sobre medicamentos padronizados pelo SUS aos profissionais de satude e
usuarios.

3- Garantir a prescri¢do prioritaria baseada na lista de medicamentos padronizados na REMUME Macaé 2017.
4- Garantir o funcionamento pleno e continuado da Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT).

5- Instalar nas farmdcias satélites e nas Unidades Basicas de Saude (UBS) postos de recolhimento de
medicamentos vencidos para descarte pelos usudrios e correta destinacdo final sob supervisdo da Vigilancia
Sanitaria.

6- Promover a criagdo do cargo de assistente/dispensador de farmacia para o proximo concurso ou promover
a alteracdo da nomenclatura dos assistentes administrativos atualmente lotados nas unidades de farmdcia,
visando a permanéncia dos servidores treinados.

Data: 30/06/2017 Local: Centro de Convencgodes Jornalista Roberto Marinho Horario: 16h

GRUPO 4: Geréncia e Vigilancia em Saude

PROPOSTAS APROVADAS

1) Informatiza¢do em toda a rede de satide Que a coordenacgdo de Vigilancia em Saude realize um
Férum de Vigilancia em Saude, prévia a Conferéncia Regional de Vigilancia em Saude.

2) Que a coordenagdo de Vigilancia em Saude realize um Férum de Vigilancia em Saude, prévia a
Conferéncia Regional de Vigilancia em Saude.

3) Garantir que todos os veiculos, inclusive os doados e cedidos pelos entes federativos, tenham a
manutencgao realizada pelo municipio.

4) Garantir o transporte para realiza¢do de servigos essenciais de satide e para a capacitacdo externa
dos profissionais da SEMUSA.

5) Garantir a manuteng¢do de mobiliarios, manutengao predial, e equipamentos de trabalho.

6) Implantar a educa¢ao permanente no municipio

7) Garantir a preveng¢ao de doengas, nas Unidades Basica de Saude como: sifilis, HIV, Tuberculose,
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Hanseniase, Hepatite, doengas infecto-contagiosas, dentre outras. Garantir a implanta_gﬁo do polo
UBV (ultra baixo volume), seguindo os manuais publicados pelo Ministério da Satide (MS) para
realiza¢ao dos bloqueios dos casos de arboviroses.
8) Garantir o espaco adequado dos postos de abastecimento (PA) de apoio para as agées do CCZ
9) Garantir o nUmero de profissionais de satide de acordo com a Portaria Ministerial 1631 de 01 de
Outubro de 2015
10) Garantir a aquisi¢do de equipamentos e materiais frente a situacoes de emergéncias em saude
publica, seguindo as orientag¢Ges do plano de contingéncia do municipio.
11) Garantir o espaco fisico exclusivo para as a¢des do programa DST/AIDS
12) Garantir a atengdo nutricional a partir das recomendagdes do Guia Alimentar Para a Populagdo
Brasileira em todos os dispositivos de satide do municipio
13)Garantir o profissional médico hematologista no programa de doencas falcémicas para atendimento dos

usuarios de todas as faixas etarias.

Data: 30/06/2017 Local: Centro de Convencgodes Jornalista Roberto Marinho Horario: 16:00 H

GRUPO 5: Gestao do SUS

PROPOSTAS APROVADAS

1) Garantir o progressivo investimento orgamentario no plano plurianual na area de atengao basica até
atingir nos quatro anos o equivalente ao investimento orcamentario destinado a area de média e alta
complexidade.

2) Promover a criagdo de um boletim informativo virtual pela Prefeitura de Macaé disponibilizando a
atualizagdo mensal e descritiva de valores aplicados na satide, com intuito de criar uma malha de controle
de gestdo, gastos, metas, transparéncia, além de formula¢ao de dados para a rede municipal.

3) Garantir a participacdo dos servidores dando suporte financeiro necessario para atividades de educagao
permanente e continuada.

4) Garantir a implementacgdo dos instrumentos legais das acoes de integra¢ao ensino-servigo-comunidade e
formalizagao das parcerias entre governo municipal e instituigdes de ensino que utilizam a rede
viabilizando novos e permanentes cendrios de praticas de saude.

5) Implementar uma politica de transporte sanitario capaz de garantir a execuc¢do das a¢oes da politica de
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saude em todos os niveis de atengdo.

6) Garantir a implementacdo das revisdes do plano de cargos, carreiras e salarios dos profissionais da
saude do municipio para promover a equiparag¢ao dos profissionais em todos os niveis de atengdo.

7) Garantir as condigbes necessarias tais como:estrutura fisica, recursos humanos e materiais para a
implementacdo plena das Politicas Nacionais de Atengdo Integral a Satide dos seguimentos especificos: da
Mulher, da Crianga, do Adolescente e Jovem, do Idoso, da Populagdao Negra, de LGBT, do Homem e dos
demais segmentos.

8) Garantir aisonomia dos servidores que atuam na rede de saude, incluindo a extensdo da gratificagdo de
assiduidade e produtividade para todos os servidores, de todos os niveis.

9) Garantir a utilizacdo dos recursos orgamentarios previstos na LOA(Lei Orgamentaria Anual) para
educagdo permanente principalmente os referentes a programas existentes como: Escola de Redugao de
Danos,Saber Saude,supervisées e outros.

10) Garantir a implantagdo dos conselhos de gestdo nas unidades de satilde composto pelos trabalhadores
da unidade, gestor local e usudrios adstritos naquela unidade.

11) Garantir que os cargos comissionados sigam o processo de gestao participativa de acordo com a norma
operacional basica do RH-SUS e a politica de gestao estratégica do SUS.

12) Garantir a articulagao intersetorial da satide com a educagao a fim de viabilizar e monitorar o uso de
tecnologias assistivas para o desenvolvimento da pessoa com necessidade especiais com énfase no
ambiente escolar.

13) Garantir a capacitagdo dos gestores em politicas publicas visando que seus atos e a¢des da pasta sejam
realizados em consonancia com o previsto na politica de satde.

14) Garantir que os recursos financeiros oriundos de repasse do Ministério da Satude destinados aos
programas de saiide sejam executados na totalidade dentro da respectiva rubrica orcamentaria.

15) Garantir gestao dos recursos humanos com énfase no dimensionamento adequado de profissionais
evitando a descontinuidade das ag6es na atengdo basica valorizando-os e evitando migragdo destes

profissionais para média e alta complexidade.
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7. Anexos
7.1. Regimento Interno da Xlll Conferéncia Municipal de Saude de Macaé 2017.
CAPITULO |
DA NATUREZA E OBJETIVOS

Art. 1° A 132 Conferéncia Municipal de Saude, convocada pelo Decreto Municipal n°® 243, de 15 de
dezembro de 2014, que ocorrera nos dia 29 e 30 de junho de 2017 no Centro de Convencbes
Jornalista Roberto Marinho, a partir das 07:30h as 18h, tem por objetivos:

| - reafirmar, impulsionar e efetivar os principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde - SUS, para
garantir a saude como direito humano, a sua universalidade, integralidade e equidade do SUS, com
base em politicas que reduzam as desigualdades sociais e territoriais, conforme previsto na
Constituicao Federal de 1988, e nas Leis no 8.080, de 19 de setembro de 1990 e no 8.142, de 28 de
dezembro de 1990;

Il - mobilizar e estabelecer didlogos com a sociedade Macaense acerca do direito a saude e em
defesa do SUS;

Il - fortalecer a participagéo e o controle social no SUS, com ampla representagédo da sociedade na
132 Conferéncia Municipal de Saude;

IV - avaliar a situagdo de saude, elaborar propostas a partir das necessidades de saude da
populagéo e participar da construgdo das diretrizes do Plano Plurianual - PPA e do Plano Municipal
de Saude;

V - aprofundar o debate sobre as reformas necessarias a redemocratizacdo do estado de direito, em
especial as que incidem sobre o setor saude.

CAPITULO I
DO TEMA

Art. 2° A 132 Conferéncia Municipal de Saude tem como tema: “Redescobrindo a Atengéo Basica”.
§ 1° - Os eixos tematicos da 132 Conferéncia Municipal de Saude séo:
| — Atencao Basica;
Il — Média e Alta Complexidade;
IlI- Assisténcia Farmacéutica;
IV - Vigilancia em Saude;
V - Gestédo do SUS .

§ 2° As apresentagdes das Expositoras e dos Expositores, tém a finalidade de qualificar os debates.

16



CAPITULO Il
DAS FASES E ETAPAS

Art. 3° - A 132 Conferéncia Municipal de Salde sera assegurada a paridade de Delegadas (os)
representantes dos Usuarios em relagdo ao conjunto das Delegadas (os) dos demais segmentos,
conforme previsto na Resolugdo CNS 453/2012 e na Lei n°® 8.142/1990.

§ 1° - A 132 Conferéncia Municipal de Saude sera assegurada acessibilidade plena, considerando
aspectos arquitetbnicos, atitudinais, programaticos e comunicacionais.

Art. 4° - A responsabilidade pela realizagcdo da 13? Conferéncia Municipal de Saude, sera de
competéncia do Conselho Municipal de Saude, com apoio/custeio financeiros e participacao plena da
Secretaria Municipal de Saude

CAPITULO IV
DAS INSTANCIAS DELIBERATIVAS
Art. 5° - Sera considerada como instancias deliberativas da 132 Conferéncia Municipal de Saude:
| — Plenaria de Abertura;
Il = Grupos de Trabalho;
[Il — Plenaria Final.

§ 1° - A Plenaria de Abertura tera como objetivo deliberar sobre o Regulamento da 132 Conferéncia
Municipal de Saude e contara com uma mesa, com coordenacao e secretaria, todos indicados pela
Comissao Organizadora aprovada pelo Conselho de Saude.

IV - O Relatdrio final da 132 Conferencia sera apresentado a Plenaria do Conselho.

V - As propostas constantes no Relatério dos grupos de trabalho e n&o destacadas serdo
consideradas aprovadas e fardo parte do Relatério Final da 132 Conferéncia Municipal de Saude;

§ 1° - O Relatério, aprovado na Plenaria Final da 132 Conferéncia Municipal de Saude, sera
encaminhado ao Conselho Municipal, Estadual e Conselho Nacional de Saude, como também a
Secretaria Municipal de Saude.

CAPITULO V
DA ESTRUTURA E COMPOSIGAO DA COMISSAO ORGANIZADORA

Art. 6° - A Comissdo Organizadora da 132 Conferéncia Municipal de Saude é composta de
Conselheiros e uma Convidada, aprovado em ata da reunido ordinaria do Conselho de Saude.

Art. 7° - A Comisséo Organizadora definira para o desenvolvimento de suas agbes a seguinte
estrutura:
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l. Coordenacao Geral;

IIl.  Coordenacao Adjunta;
lll. Coordenacao de Relatoria;
IV.  Coordenagao Adjunto de Relatoria;

V. Secretaria Executiva;
VI. Comissao de apoio.

CAPITULO VI
DA METODOLOGIA

Art. 8° - Os relatérios da 132 Conferéncia Municipal de Saude deverdo ser encaminhados para a
Relatoria Geral da Conferéncia na conclusao dos trabalhos.

§ 1° - O numero de propostas definido pela Comissao Organizadora sera de no maximo 10 (dez) por
GT - Grupos de Trabalho.

§ 2° - Sera constituida uma equipe de relatores e moderadores, para cada GT, proposta pela
Comissao Organizadora da 132 Conferéncia Municipal de Saude.

CAPITULO VII
DAS ATRIBUIGOES

Art. 9° - A Comissdo Organizadora da 132 Conferéncia Municipal de Saude tem as seguintes
atribuicdes:

I. Informar para o Conselho Municipal de Saude e Conselho Estadual a realizagcdo da 132
Conferéncia Municipal de Saude;

[I. Comunicar ao Pleno do Conselho:

a) O temario e os GTs da 132 Conferéncia Municipal de Saude;

b) A metodologia de realizagdo da 132 Conferéncia Municipal de Saude.

c) Os nomes dos moderadores dos GTs;

d) Os critérios para participagao e a definicado dos convidados Municipais, Estudais e Federal.
e) A elaboracéao do roteiro de orientagdo para os moderadores dos GTs;

f) O numero de delegados participantes da Conferéncia Municipal.

lll. Acompanhar a disponibilidade e organizagdo da infra-estrutura, inclusive, do orgamento para a
realizacao da 132 Conferencia Municipal.

IV. Apresentar ao Pleno do Conselho Municipal de Saude a prestacao de contas da 132 Conferéncia
Municipal de Saude;

V. Encaminhar o Relatério Final da 132 Conferéncia Municipal de Saude ao Conselho Estadual,
Nacional de Saude e Secretaria Municipal de Saude;
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VI. Realizar o julgamento dos recursos relativos aos credenciamentos de delegados;

VII. Discutir e deliberar sobre todas as questdes julgadas pertinentes acerca da 13? Conferéncia
Municipal de Saude.

Art. 10 - A Coordenacgao Geral cabe:
I. Convocar as reunides da Comissao Organizadora;
Il. Coordenar as reunides e as atividades da Comissao Organizadora;

lll. Submeter a aprovacdo do Conselho Municipal de Saude as propostas e os encaminhamentos da
Comissao Organizadora;

IV. Supervisionar todo o processo de organizagao da 13? Conferéncia Municipal de Saude junto a
Secretaria Municipal de Saude e Fundo Municipal de Saude.

Paragrafo Unico. O Coordenador Geral sera substituido, em seus impedimentos eventuais, pelo
Coordenador Adjunto.

Art. 11 - Ao Secretario Executivo cabe:
I. Organizar a pauta das reunides da Comissao Organizadora;
Il. Participar das reunides da Comissao Organizadora;

lll. Organizar e manter arquivo dos documentos recebidos e encaminhados em fungéo da realizagao
da 132 Conferéncia Municipal de Saude;

IV. Encaminhar os documentos produzidos pela Comissdo Organizadora da 132 Conferéncia
Municipal de Saude para providéncias.

V. Propor condigbes de infra-estrutura necessaria a realizagdao da 13? Conferéncia Municipal de
Saude, referentes ao local, equipamentos e instalagcdes, audiovisuais, reprografia, comunicacoes,
hospedagem, transporte, alimentagdo e outras;

VI. Avaliar, juntamente com a Comissao Organizadora, a prestacdo de contas de todos os recursos
destinados a realizagéo da 132 Conferencia Municipal de Saude.

VII. Estimular e apoiar a 132 Conferencia de Saude nos seus aspectos preparatérios;

VIII. Encaminhar processos administrativos com prestacao de contas a Comissdo Organizadora da
132 Conferéncia Municipal de Saude;

IX. Obter dos palestrantes os textos de suas apresentacgdes para fins de arquivo e divulgagao;

X. Elaborar o orgamento e providenciar as suplementagdes necessarias, assim como propor a infra-
estrutura da 132 Conferéncia Municipal de Saude;
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XI. Providenciar a divulgacao do Regimento e Regulamento da 132 Conferéncia Municipal de Saude;

XIl. Propor, elaborar e realizar métodos de credenciamento dos delegados e os controles
necessarios;

XIll. Propor e organizar a 13? Conferéncia Municipal de Saude;
XIV. Promover a divulgagao adequada da 132 Conferéncia Municipal de Saude;

XV. Monitorar o andamento da 132 Conferéncia Municipal, por meio das suas coordenagoes,
especialmente, no recebimento do relatério final,

XVI. Providenciar os atos e encaminhamentos pertinentes ao fluxo dos gastos com as devidas
previsdes, cronogramas e planos de aplicagao, junto a Comissao Organizadora.

Paragrafo Unico. A Secretaria Executiva da Comissdo Organizadora da 132 Conferéncia Municipal de
Saude contara com suporte técnico e administrativo da

Secretaria de Saude, para a realizacdo das atividades necessarias ao desempenho de suas
atribuicdes.

Art. 12 — Ao Relator Geral cabe:
I. Coordenar a Comissao Relatora da 132 Conferencia Municipal de Saude;

II. Estimular o encaminhamento, em tempo habil, dos relatérios ao Conselho Municipal a Secretaria
Municipal de Saude;

lll. Coordenar o processo de trabalho dos relatores da Plenaria da 132 Conferéncia Municipal de
Saude;

IV. Coordenar a elaboragao e a organizagdo das mogdes com numero minimo de 20% de assinatura
dos delegados presentes, aprovadas na Plenaria Final, no Relatério Final da 13% Conferencia
Municipal de Saude;

V. Coordenar a elaboracdo do Relatério Final da 132 Conferéncia Municipal de Saude a ser
apresentado ao Conselho Municipal, Estadual, Conselho Nacional de Saude e Secretaria Municipal
de Saude.

Paragrafo Unico. O Relator Geral sera substituido, em seus impedimentos eventuais, pelo Relator
Adjunto.
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CAPITULO VI
DOS PARTICIPANTES

Art.13 - A 132 Conferéncia Municipal de Saude contara com 600 (seiscentos) participantes inscritos,
dentre os quais 200 (duzentos) serdo delegados com 50% de usuarios, 25% Gestor/prestador de
servigo e 25% de profissionais de Saude.

Art.14 - Os participantes da 132 Conferéncia Municipal de Saude distribuir-se-do0 em duas categorias:
I. Delegados com direito a voz e voto;

Il. Participantes com direito a voz.

Art. 15 - Seréo delegados na 132 Conferéncia Municipal de Saude:

I. Delegados indicados por érgaos de Governo Municipal.

Il. Delegados indicados pelos Gestores Municipais;

Ill. Delegados indicados por Entidades de Prestadores de Servigos de Saude;
IV. Delegados indicados por Entidades de Trabalhadores de Saude;

V. Delegados indicados por Entidades e Movimentos de Usuarios.

VI. Delegados natos do Conselho Municipal de Saude - Conselheiros Municipais Titulares e
Suplentes.

Art. 16 - A inscricdo para a 13? Conferéncia Municipal de Saude devera ser feita na Secretaria do
Conselho Municipal de Saude (Rua Teixeira de Gouveia, n® 469 — Centro, Macaé/RJ), telefone (22)
2793-0217 e através do site oficial de Prefeitura Municipal de Macaé.

I. As inscrigbes dos delegados devem ser enviadas via oficio da instituicdo, contendo a indicagéao de
titular e suplente, ao Conselho até 30 de Maio de 2017 as 16h.

Art. 17 - Seréao participantes para a 132 Conferéncia Municipal de Saude:
I. Representantes de 6rgaos, entidades e institui¢bes;
Il. Personalidades Municipais, com atuagao de relevancia na area de saude e setores afins;
[ll. Movimentos Sociais.
CAPITULO IX
DOS RECURSOS FINANCEIROS

Art. 18 - As despesas com a organizagcao geral para a realizagdo da 13? Conferéncia Municipal de
Saude correrao a conta da dotacao orgamentaria da Secretaria Municipal de Saude, obedecendo as
solicitagdes requisitadas pelo Conselho Municipal de Saude, conforme as Leis em vigor.
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CAPITULO X
DISPOSICOES GERAIS

Art. 19 - Os casos omissos neste Regimento serdo resolvidos pela Comissdao Organizadora da 132
Conferéncia Municipal de Saude.

Paragrafo unico: Fica deliberado por este Conselho Municipal de Saude, que a Comissao
Organizadora podera alterar o presente Regimento Interno, caso seja necessario.

COMISSAO ORGANIZADORA DA

132 CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE
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7.3 Regulamento Interno da 13? Conferéncia Municipal de Saude aprovado pela plenaria com as
devidas alteracbes

Capitulo |

Das finalidades

Art. 1° - A 132 Conferéncia Municipal de Saude é o foco de debates sobre a Saude. Sera realizada no
Centro de Convencgdes Jornalista Roberto Marinho, nos dias 29 e 30 de Junho de 2017, das 07:30 as

18hs, aberta a todos os seguimentos da Sociedade e tera por objetivo:

| — Contribuir para Formulagao da Politica de Saude no Municipio.

Capitulo Il

Dos Membros

Art. 2° - Poderao inscrever-se como membros da 132 Conferéncia Municipal de saude todas as
pessoas ou Instituicbes legalizadas, interessadas no aperfeicoamento da politica de saude no

municipio.

Art. 3° - As inscri¢coes se fardo nas seguintes condicoes:
| — Delegados — com direito a voz e voto

Il — Participantes — com direito a voz

Art.4° - Terao direito a indicar um delegado:
| — Orgdos Governamentais (Municipal, Estadual e Federal).
Il — Unidade Prestadora de Servigos de Saude
[Il — Organizac¢ées Sindicais de Trabalhadores Rurais e Urbanos, entidades Patronais, Associagdes
Comunitarias de Moradores, Clubes de Servigos, Partidos Politicos, Organizagdes estudantis e
outras instituicdes da Sociedade Civil Organizada.

IV — Camara dos Vereadores

§ I° - A inscrigdo dos delegados se fara mediante oficio da Instituicdo, Orgdo ou Entidade.

Art. 5° - Como participante poderao inscrever-se todos os cidadédos nao indicados ou nao ligados as

Instituicoes.

Capitulo 1l
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Do Temario
Art. 6 ° - A 132 Conferéncia Municipal de Saude tera como Tema Central: “Redescobrindo a Atengao

Basica”.

§ 1° - Os subtemas sao:

| - Atencao Basica;

Il — Média e Alta Complexidade;
IlI- Assisténcia Farmacéutica;
IV - Vigilancia em Saude;

V - Gestédo do SUS.

Capitulo IV
Das disposicdes Gerais
Art. 7° - O credenciamento obrigatério dos delegados tera seu prazo expirado em 30 de maio de
2017.

Art. 8° - A Plenaria Final tera como objetivo apreciar e votar a sintese das discussdes do temario
constante no relatério de cada grupo de trabalho que devera apresentar no maximo 15 propostas a

plenaria.

Art. 9 © - Participarao da Plenaria Final todos os Membros inscritos na Conferéncia. Os delegados

terdo direito a Voz e Voto; os participantes ter&o direito a Voz.

Art. 10° - A Mesa Diretora responsavel pela coordenagao dos trabalhos da Plenaria Final sera

presidida pelo Presidente do Conselho ou seu representante.

Art. 11° - A apreciacgdo e votacao das propostas constantes do relatério do Grupo de Trabalho tera o
seguinte encaminhamento;

| — O relator procedera a leitura do relatério do grupo de trabalho de modo que os pontos de
divergéncias possa ser identificados como destaque para serem apreciados;

Il — Apds a leitura do relatério do grupo de trabalho, os pontos ndo anotados como destaque serao
considerados aprovados por unanimidade pela plenaria final, e em seguida serdao chamados por
ordem, um a um dos destaques para serem discutidos e votados;

Il — Os propositores dos destaques terdao 2 minutos para defesa do seu ponto de vista, apés o
Presidente concedera a palavra a um membro da Plenaria que se apresenta para defender posi¢des
contrarias e do propdsito mais dois minutos, ficando a critério da mesa a concessao da réplica ou

tréplica, bem como tempo destinado a cada fala, procedendo-se em seguida a votagédo do destaque;
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IV — A aprovacgéao sera por maioria simples dos delegados presentes.

Art. 12° - Assegura-se aos participantes da Plenaria Final o questionamento, pela ordem, a mesa,

sempre que ndo se esteja cumprindo o regulamento.

Art. 13° - Os casos omissos serdo resolvidos pela mesa coordenadora dos trabalhos e sob nenhuma
hipétese, cabera recurso contra decisdo de sua Presidéncia.
Art. 14° - Serdo apresentadas a plenaria as mogbes de aplauso ou repudio que conseguirem no

minimo 20 (vinte) assinaturas de delegados.
Macaég, 29 de junho de 2017.
Dr. Aluizio dos Santos Junior

Secretario Municipal de Saude

Prefeito de Macaé
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7.3 Apresentagao dos Resultados da Xl Conferéncia Municipal de Saude

Segue abaixo o quadro apresentado pela Sra Edelzita Lisboa com os resultados das propostas

aprovadas na Xll Conferéncia Municipal de Macaé, realizada em julho de 2013.

LEGENDA:

Status Verde: proposta realizada

Status Amarelo: proposta parcialmente realizada

Satus Vermelho: proposta nao realizada

ATENCAO BASICA

Status

Indicador:
Direito a Saude,
Garantia de Acesso

e Atengdo de

Introduzir na rede de atencdo basica o Programa de Saude do Homem.

Garantir o fortalecimento da Atengdo Bésica para que ela assuma o atendimento
a clientela da Atengdo Domiciliar Nivel 1 e o PADT/SAD passe a atender a
demanda da Atencdo Domiciliar Nivel 2 no inicio e chegar aos atendimentos de

AD3, consolidando a AD.

Atengdo a Saude

Qualidade
Garantir ampliacdo da equipe do NASF- Nucleo de Atencdo a Saude da Familia
com a inclusdo de fonoaudidlogo, terapeuta ocupacional, farmacéutico e a
Indicador: ampliacdo do quadro existente de acordo com a necessidade do municipio e
Gest3o do SUS e Legislagdo pertinente.
Modelos de

Garantir o apoio administrativo nas equipes do NASF/ESF/UBS

Indicador:

Gestao do SUS e
[Modelos de
Atengdo a Saude

Garantir que o cargo de chefia na atencdo basica seja concursado, da area de
saude, e prioritariamente de nivel superior.

Garantir que a Atenc&o Basica/ESF- Estratégia de Saude da Familia seja sempre
publica e multiprofissional, com profissionais contratados mediante concurso
publico

Garantir a implantacdo da Rede Cegonha.

lGarantir o cumprimento da Portaria GM/MS 2488/2011 com adequacgdo do NASF
— NUcleo de Apoio a Saude da Familia a categorias profissionais de acordo com a
territorializacdo e a prorrogagdo e convocagdo dos concursos ora existentes

Ampliar, adequar e modernizar a Atencdo Basica.

Garantir a ampliagdo da implantagdo da Atencdo Basica para atingir 80% da
populagdo brasileira, fortalecendo-a como ordenadora do sistema. — MUNICIPAL
/ ESTADUAL / NACIONAL
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Dar continuidade a implementacdo das PICs - Praticas Integrativas e
Complementares de acordo com a politica nacional, priorizando as a¢des na
atencdo basica e garantindo o acesso da populagdo ao medicamento
homeopatico através da implantacdo da farmacia viva, homeopatia e fitoterapia
a fim de fortalecer as acGes determinadas pela PNPIC bem como garantir junto a
camara municipal o reconhecimento das PICS enquanto politica publica
municipal.

lIndicador/eixo: Garantir direitos trabalhistas, adequacdo de tabela salarial dos profissionais de

saude da ESF’s, bem como a garantia de estruturacao das unidades com
\Valorizacdo do

Trabalho e da
|[Educagdo em Saude

equipamentos, materiais e informatizacao.

lIndicador/eixo: Garantir o fortalecimento da atengdo bdsica com pagamento de no minimo do

piso nacional da categoria dos ACS’s e ACE’s com o fortalecimento do material
|Financiamento do

SUS e Relagao

educativo

[Publico-Privado Propor estudo que viabilize o uso do incentivo do PMAQ — Programa de Melhoria
do Acesso e da Qualidade na Atenc¢do Basica para pagamento da gratificacdo por
desempenho dos profissionais.

lIndicador/eixo: Garantir o acesso da populagdo ao medicamento homeopadtico e fitoterapico
Ciéncia, Tecnologia [fatravés da implantagdo e implementagdo da farmacia viva, homeopdtica e

le Inovagao no SUS [[fitoterapica, buscando parcerias com a universidade, fortalecendo as a¢des
determinadas na PNPIC — Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares.

ASSISTENCIA DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

lindicador: Direito a [|[Garantir a Implantacdo do Centro Especializado de Reabilitagdo Municipal com
Saude, Garantia de [fcriacdo da comissdo pelo Conselho da Pessoa com Deficiéncia, e grupo de
Acesso e Atencao [jarticulagdo do Programa Viver sem Limite para acompanhamento do processo e
de Qualidade sensibilizacao dos Gestores

Implantacdo de Enfermaria propria para Adolescente no HPM — Hospital Publico
Municipal e UEP — Unidade de Emergéncia Pediatrica considerando as
especificidades desta faixa etaria conforme a Lei Federal 8069/90 artigos 11 e 12
do ECA — Estatuto da Crianca e do Adolescente).

Garantir e ampliar o quadro de psiquiatra nos ambulatérios especializado bem
como no Capsi.

Efetivar a implantagdo dos dispositivos substitutivos da Saude Mental, como o
Caps Ill, Caps ad lll, Residéncia Terapéutica e leitos de Saude Mental em Hospital
Geral, segundo a Portaria GM/MS 3088/2011 e RAPS — Rede de Atencdo

27



Ilndicador: Psicossocial, considerando os servigos ja pactuados.

IDireito a Saude,

Garantia de Acesso f|Garantir Servico Hospitalar de Referéncia, com acesso dos leitos na enfermaria

|le Atengao de especializada, em Hospital Geral para pessoas com sofrimento mental e com

Qualidade necessidades de saude decorrente do uso de alcool, crack e outras drogas,
conforme Portaria GM/MS 148 de 2012 e Portaria GM/MS 3.088 de 2011.

Garantir a composicao da equipe multiprofissional em todas as unidades de

violéncia e reducdo dos riscos e agravos.

emergéncia com vistas a garantia da humanizac¢do de atendimentos as vitimas de

Criacdo e manutencao do Hospital da Mulher com centro de parto normal e
implantacdo do SISPERINATAL, de acordo com a Portaria GM/MS11 de
07/01/2015. (engloba 2 eixos de financiamento diferentes!)

Inserir o servigo de cirurgido dentista como participante da equipe
multiprofissional do servico de terapia intensiva.

Criacdo e manutencdo do Centro de Referéncia da Crianga.

liIndicador/eixo: [Garantir a capacitacao dos profissionais do ambulatério de saide mental para

atuar em: violéncia doméstica, abuso sexual, alienacdo parental e
Informacao,

Educagdo e Politica
de Comunicagdo do
SUS

acompanhamento de processos

ASSISTENCIA FARMACEUTICA

lIndicador/eixo: Garantir a descentralizagdo da farmacia basica com a criagao das farmdcias

satélites no municipio.
Ciéncia, Tecnologia

le Inovagao no SUS

VIGILANCIA EM SAUDE

lindicador: Direito a [|[Garantir ambiente tecnicamente qualificado para o laboratério municipal de
Saude, Garantia de [citologia a fim torna-lo apto junto ao QualiCito.
Acesso e Atengao

de Qualidade Promover ambiente técnico e adequado para o atendimento do programa
municipal de tuberculose e hanseniase.

liIndicador/eixo: Implantar a baciloscopia no laboratério do pronto socorro do Aeroporto - PSA
Gestdo do SUS e para atendimento aos usuarios do programa de tuberculose e hanseniase.
|[Modelos de

Atengdo 3 Saude  [Capacitar os profissionais para o SINAN — Sistema de Informagdo de Agravos de




INotificag;“ao

Indicador:
Informacao,
Educacao e Politica
de Comunicac¢ao do
SUS

Garantir recursos para compra de materiais para atividades educativas na rede

de saude

lindicador/Eixo:

|[Financiamento do
SUS e Relagao
|Publico-Privado

Fomentar a articulagdo Intersetorial entre a Secretaria Municipal de Saude e a
Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social e Direitos Humanos para
discussdo da transformacdo do Centro de Convivéncia do Idoso em centro dia
para ldoso, proporcionando um espaco de assisténcia ao idoso e suporte aos
cuidadores.

GESTAO DO SUS

Indicador:

|Direito a Saude,
Garantia de Acesso
le Atencao de
Qualidade

Promover politicas de protecdo integral, visando a diminuicdo da vulnerabilidade
social e fisica das pessoas com deficiéncia, implantando campanha de
conscientizacdo dos profissionais que atuam na rede de atengdo basica em saude
a cerca de sua co-responsabilidade em notificar 6rgdos competentes, quando
verificada situa¢do de notificagdo compulséria (SINAN) para todos os 6rgaos que
atendam pessoa vitima de violéncia. Registrar as ocorréncias no Conselho da
Pessoa com Deficiéncia, Conselho de Saude, Conselho do Idoso, Ouvidoria
Municipal e Estadual e disque 100.

Garantir acesso do Projeto Beleza Itinerante a toda a rede de salde

Garantir que as unidades de satude do municipio de Macaé sejam campo de
pratica para académicos de todos os cursos de ensino médio, superior e
profissionalizante implementado no municipio, seja no nivel da graduagdo ou de
pds-graduacdo (latu senso ou stritu-sensu), acompanhado pelo supervisor e /ou
preceptor da instituicao.

iIndicador:

IDireito a Saude,
Garantia de Acesso
le Atencao de
Qualidade

Garantir a fiscalizagdo quanto ao uso de tecnologias para o desenvolvimento do
aluno surdo em ambiente escolar.

Fomentar a participa¢do dos usuarios como controle social dos nas politicas de
enfrentamento da violéncia, divulgando as a¢des implementadas a sociedade;
MUNICIPAL / ESTADUAL

Que os conselhos de sadde: municipal, estadual e nacional tenham reunides
itinerantes, e que o conselho municipal participe de eventos nas comunidades
com juntos com os trabalhadores da unidade e usuarios locais. MUNICIPAL /
ESTADUAL E NACIONAL.

Garantir a implantacdo dos conselhos de gestdo nas unidades de saide composto
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pelos trabalhadores da unidade, gestor local e usuarios do SUS.

Fortalecer e valorizar o Conselho Municipal de Saude.

[Indicador: Garantir que a representacio dos trabalhadores em satde no Conselho Municipal

R . . llde Saude seja eleita e ocupada por trabalhador concursado.
|Participagao Social

Rever legislagGes dos conselhos de saude no sentido de inibir a participacao,
como representante da sociedade civil, de pessoa com vinculo com o poder
publico em nivel de cargo de confianca.

Restituir a isonomia dos servidores que atuam na rede de saude, incluindo a
extensao da gratificacdo de produtividade para todos os servidores, de todos os
niveis.

Promover e garantir capacitagao continuada dos profissionais que atuam na rede .
] da atencdo bdasica e hospitalar em saude a fim de garantir atendimentos efetivo a
[indicador: pessoa com deficiéncia, idoso e divulgar através de campanhas, os cursos
Participaciio Social disponiveis para qualificar profissionais da salde que atuam nos setores publicos
e privados e que garantem a efetiva comunicacdo com pessoas com deficiéncia,
além de realizar ciclo de palestras para os profissionais de saude, assegurando o
respeito pela diferenca e aceita¢do das pessoas com deficiéncia como parte da

diversidade humana e da humanidade

melhor atendimento das diversas deficiéncias.

Garantir que 80% dos cargos comissionados das unidades de salde sejam para

profissionais estatutarios.
indicador/eixo:

- Garantir formacao e atualizagdo dos profissionais da rede, bem como garantir
Valorizagao do

Trabalho e da
|[Educagdao em Saude

que estes atuem na formagdo de académicos, através da preceptoria.

Criar um nucleo de educacdo permanente de forma a garantir a interlocugdo
entre unidades de saude e universidades para pactua¢do de campo de estagio, e
capacitacdo de profissionais da rede.

Realizar a revisdo do plano de cargos, carreiras e salarios dos profissionais da
salde do municipio para promover a equiparagao dos profissionais de mesma
categoria.

Garantir o incentivo aos trabalhadores inseridos em cursos de especializagdo de
lato e strictu sensu, garantindo a participacdo dos mesmos em aula e atividades
relacionadas e implementar o direito a licenca para estudos de pds-graduacao
lato sensu e strictu sensu para todos os profissionais da saude

‘Garantir a capacitagdo dos recursos humanos na grade de humanizagao SUS para
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Fortalecer a educagdo em saude.

Unicos nas recepgdes das Unidades de Saude.

Garantir capacitacao para os coordenadores sobre incentivos governamentais e
orcamentos, bem como aplicabilidade e prestacdo de contas.

‘Unificar informacdes e qualificar os recepcionistas para garantir procedimentos
|

Garantir os direitos legais dos trabalhadores

lindicador/eixo:

Valorizar os agentes de endemias proporcionando banheiros, agua que atendam

suas necessidades.

Valorizagao do
Trabalho e da
|[Educagao em Saude

Melhorar a seguranga nas unidades que garanta a integridade fisica dos

trabalhadores

Garantir recursos para ampla utilizagdao da UnA - SUS — Universidade Aberta do
SUS

Fomentar a capacitagdo da educagdo permanente e continuada para os
profissionais de saude através do incremento de parcerias entre o municipio e
instituicOes de ensino, de preferéncia publicas.

lindicador/eixo:

\Valorizacdo do
Trabalho e da

|[Educagdo em Saude

Garantir a capacitacdo continuada dos coordenadores e gerentes dos servicos de
salde em orcamento publico, bem como, a utiliza¢gdo dos incentivos estadual e

federal.

Garantir a manutengao e melhoria de todas as unidades de salde

Garantir a reestruturacao dos servigcos de veiculos e motoristas da Secretaria de
Salde, com o retorno da rede de comunicagdo entre os servigos e que 0s carros

tenham radio e GPS.

Garantir que a rede de atencdo psicossocial (RAPS) seja instituida e dispositivos
assistenciais implementados, conforme diretrizes do Ministério da Saude.

Garantir a implementacao do plano municipal de atengdo integral a salde do
adolescente em cumprimento de medida sdcio educativa no regime de

semiliberdade.

Indicador:

Gestao do SUS e
[Modelos de
Atengdo a Saude

Garantir recursos para profissionais trabalharem: transporte, materiais,
mobilidrio adequado, medicamentos, telefone, radio e informatica.

Garantir mecanismos publicos ja existentes, em detrimento de mecanismos
privatistas de gestao, como Organizacdes Sociais, ONG’s, Funda¢des, Empresas
Publicas de carater privado e Comunidades Terapéuticas, pela realizacdo de
concursos publicos e permanéncia do controle social na saude.
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iIndicador:

Gestao do SUS e
[Modelos de
Atencao a Saude

Garantir recepcionistas em todas as unidades de saude

Intensificar as agGes junto as secretarias municipais de saude por regido, no
sentido de implantar/intensificar consdrcio intermunicipal regional de saude;
ESTADUAL.

Garantir que os recursos provenientes de verbas a serem investidas em
programas especificos sejam efetivamente alocadas nos respectivos servicos.

Rever os instrumentos juridicos com a finalidade de desburocratizar e tornar a
gestdo mais agil.

Reestruturar formalmente o organograma da saude, incluindo o Conselho
Municipal de Saude de forma a contemplar a organizacdo das redes sugerida pelo
Ministério da Saude.

Implantar comissdao municipal de integracao ensino, pesquisa extensao e servico
de saude.

Garantir a disponibilizacdo de veiculos para realizacdo das atividades externas
dos programas, bem como manutencao da frota.

Realizar estudo técnico-administrativo relacionado aos recursos humanos
especializados necessarios a demanda de saude de determinado servico,
programa e/ou regido.

Sensibilizar os profissionais ao uso das tecnologias leves (acolhimento/vinculo)
por parte dos servigcos de saude.

Indicador:

Gestao do SUS e
Modelos de
Atengdo a Saude

Garantir que as indicagdes dos profissionais para os cargos comissionados levem
em consideracdo o conhecimento técnico necessario para a ocupac¢ao do cargo.

Garantir a implementacao das politicas de saude integral para LGBT capacitando
os profissionais para o atendimento e detec¢do precoce de sinais de violéncia.

Fomentar maior participacdo dos profissionais da saide no GT de violéncia da
rede.

Garantir que todos os atos do conselho municipal de satide sejam publicados por
meio eletrénico, preferencialmente no site oficial da prefeitura de Macaé. Tal
medida garantiria o facil acesso as informacdes e transparéncia.

Criar calendario de educagdo permanente, na secretaria de satde, em
consonancia com as necessidades dos trabalhadores no planejamento e que seja
revista anualmente, priorizando os seguintes servicos de saude: ESF, Atencdo
basica, saude mental, nutricdo e capacitacdo em drteses e préteses do municipio.
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Indicador: Garantir a capacitagdo profissional dos servidores de toda a Rede SUS para
atendimento da populacdo LGBT e deteccdo precoce de sinais de violéncia contra

Informacao, A
pessoas com deficiéncia.

Educacao e Politica

de Comunicagdo do|Garantir a implementag3o do servico de informatizagdo em todas as unidades de
SUS salde e comunicac¢do entre as unidades

Promover aos profissionais da saide o conhecimento da rede, através da
atualizacdo e informatizacao de todos os dispositivos que sdo oferecidos pela
rede com endereco e telefone.

Atualizar e implementar o protocolo de enfermagem em toda a rede.

Incrementar as a¢oes de ouvidoria em saude através da implementacgao de
estratégias como a ouvidoria itinerante com carater resolutivo local.

Garantir a implementacgao da gratificacdo por desempenho com recurso ja
destinado pelo Ministério da Saude, com critérios estabelecidos e discutidos
pelas equipes, buscando garantir a inser¢do na Lei Municipal e garantir a diaria

Informacgao,
Educacao e Politica
de Comunicagdo do
SUS

para os profissionais que investem na capacitacao profissional.

iIndicador: |

Garantir que os incentivos governamentais cheguem a rede de saude.

[

Estabelecer dentro da Lei de Responsabilidade Fiscal um percentual maior para a
politica de satde (teto de 60% dos gastos)- ESTADUAL/NACIONAL

Garantir que os espacos publicos do municipio de Macaé sejam palco para
atividades de pesquisa e extensdo, o que permite o avango tecnolégico bem
como a melhora da qualidade de vida da comunidade, pautadas nesses avangos.

liIndicador/Eixo: Regular de forma compativel a regulagdo dos planos (retirada a vedagao dos

planos de saude para servidores publicos).
|Financiamento do

SUS e Relagao
Publico-Privado
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