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APRESENTACAO

A Fundacdo Municipal de Saude tem a misséo de ofertar um
servico de saude de qualidade e que atenda as necessidades da
populacdo, o desafio consiste em buscar garantir os valores da
universalidade de acesso, da equidade no atendimento, da atencéo
integrada e da qualidade do servico. Neste sentido a Fundacéo
Municipal de Saude apresenta este documento para instrumentalizar
e apontar um eixo orientador para o trabalho dos profissionais das
Unidades Basicas de Saude. O Documento “Guia de Atencéo
Bésica para as Unidades Basicas de Saude da Fundacao
Municipal de Saude de Teresina”, visa subsidiar os trabalhadores
das Unidades, com ferramentas que possam potencializar o trabalho
desenvolvido e os seus resultados, estabelecendo diretrizes para a
organizacgao do servigo nas atividades administrativas e assistenciais.

O Guia surgiu da necessidade de estabelecer um documento
de organizacdo do servico com normas e rotinas nas Unidades do
Municipio de Teresina. Descreve o0s principais procedimentos
realizados, sistematizando quem faz e como faz, a fim de obter
resultados satisfatérios em todo o processo que envolve o
atendimento realizado pelas equipes de Atencéo Basica.

A organizacéo da Atencdo Basica em Teresina orienta-se por
diretrizes operacionais, aqui definidas que irdo nortear a forma e o
funcionamento das Unidades e o0s processos de trabalho das
equipes, incluindo a normatizacdo das areas de intervencdo e as
linhas estratégicas de acdo pelo modelo de atencdo integral e
continua a saude dos individuos e sua comunidade, com acdes de
promocao, prevencao, protecdo e recuperacao da saude.

A normatizacdo das rotinas e dos procedimentos visam
uniformizar e facilitar a atuacdo das equipes nas atividades diarias,
para desempenhar o trabalho de forma segura e melhorar a
qualidade da assisténcia prestada ao usuario.
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1 - INTRODUGAO

A organizacdo e o desenvolvimento da Atengdo Basica é uma tarefa
compartilhada entre a Fundagao Municipal de Saude e instituicdes parceiras e com a
participacdo da populagdo. A agdo conjunta de todos estes atores devera resultar no
acesso da populacéo a servigos de saude eficientes e de boa qualidade.

Segundo Ministério da Saude (2011) a "Atencéo Béasica é um conjunto de
acOes de salde que englobam a promocgdo, prevengdo, diagnéstico, tratamento e
reabilitagdo. E desenvolvida por meio do exercicio de préticas gerenciais e sanitarias,
democréaticas e participativas sobre a forma do trabalho em equipe e dirigidas a
populagbes de territério (territério-processo) bem delimitado, pelos quais assume
responsabilidade. Utiliza tecnologias de elevada complexidade e baixa densidade que
devem resolver os problemas de saude das populagGes, de maior freqiéncia e
relevancia".

No municipio de Teresina as Unidades Basicas de Saude deverdo estar
organizadas tomando por base o seu territério e as necessidades em salde da
populagdo. Assim sendo, o territério deverd ser bem definido possibilitando ao
municipe ter uma referéncia de servigo de saude, o trabalho devera ser desenvolvido
prioritariamente, por meio do enfoque familiar.

Nas Unidades Basicas de Saude com equipes da Estratégia Salde da
Familia implantada, o territério de cada equipe de saude da familia, devera contemplar
4.000 pessoas na zona urbana. Na zona rural, a definicdo de niumero de pessoas sera
de acordo com a realidade geogréafica, a densidade populacional e a facilidade de
acesso ao servico (Anexo A).

2. A MISSAO DA UNIDADE BASICA DE SAUDE

E fomentar e desenvolver acdes e servigos no sentido de intervir no processo
saude-doenca da populagdo, ampliando a participagdo e o controle social com vistas a
Vigilancia em Saude e na defesa da qualidade de vida.

3. 0 PROCESSO DE TRABALHO NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE

Considerando que o processo de trabalho na Atencéo Basica esta pautado,
entre outros, pelos principios do SUS, as acdes, conforme a estratégia adotada pelas
Unidades Basicas de Saude — UBS deveréo estar:

1. Centrada na Vigilancia em Salde, influenciando os diferentes
momentos do processo salude-doenga, buscando a promogédo da salde, a prevencao
das enfermidades e acidentes, a aten¢do curativa e reabilitadora, com a finalidade de
adequar o atendimento as necessidades de salde da populacéo adstrita;

2. Integradas com os outros niveis de atencdo do sistema de salde
para assegurar a continuidade e qualidade da atengéo prestada a populacao;
3. Voltadas para o reconhecimento do territério e da sua populagéo,

conhecendo a realidade da populacéo que reside na area de abrangéncia da UBS e da
equipe de saude da familia, no que se refere aos aspectos socioecondmicos, culturais,
demogréficos e epidemioldgicos, identificando os problemas de saide mais comuns e
0s riscos de exposicao;
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4. No plano de agédo de salde local, elaborado a partir do diagnéstico
de saude da populagdo e com a participagdo da comunidade;

Contemplando a vigilancia e o controle de doencas como
tuberculose, hanseniase, doengas sexualmente transmissiveis e AIDS, outras doengas
infectocontagiosas em geral, doencgas cronicas néo transmissiveis, relacionadas com o
trabalho e 0 meio ambiente;

6. Promovendo assisténcia integral buscando resolver a maior parte
dos problemas de saude detectados na populagéo na atencdo primaria, respondendo
de forma continua e racionalizada & demanda;

7. Para organizar os servicos e desenvolvé-los com énfase na
promogé&o da saude e no nucleo familiar, valorizando o vinculo com o usuério;

. Direcionadas para os processos educativos com a populagao
através de grupos comunitarios enfocando aspectos da melhoria de salde e qualidade
de vida;

9. Articulando intervengbes intersetoriais e com organizagdes
comunitarias formais e informais para atuarem conjuntamente na solugéo de problemas
de saude.

4. ORGANIZAGCAO DO SERVICO
4.1. Atividades administrativas

4.1.1 - Identificacdo da Unidade Basica de Saude

» Toda UBS deve ter placa de identificacdo visivel e conforme padrdo da Fundagéo
Municipal da Saude

* Os setores e os servicos da UBS devem apresentar identificagdo de acordo com sua
atividade (sala de vacinas, consultérios, etc).

4.1.2- Funcionamento da Unidade Basica de Saude

. A UBS deve iniciar suas atividades as 7 horas e encerrar as 19 horas.

. Garantir acesso e acolhimento ao usuario durante um periodo de 12
horas/diarias, inclusive durante o horario de almogo, reunides gerais e
treinamento dos profissionais, com revezamento dos trabalhadores das
diferentes categorias.

. Qualquer medida ou intercorréncia que comprometa o funcionamento da
UBS ou o atendimento aos usuarios deve, obrigatoriamente, ser registrada,
comunicada e discutida previamente com a Diretoriaria Regional de Saude
(DRS).

. As iniciativas locais que visem aumentar o acesso da populacéo aos servigos
em dias e horéarios fora do expediente da unidade também precisam ser
discutidas com antecedéncia com a DRS.

4.1.3 - Painel de Informacgé&o

A UBS deve afixar em local visivel as informagfes atualizadas sobre a
composi¢do das Equipes Salude da Familia, seu horario de trabalho e seu territério de
atuacdo e os cronogramas semanais das atividades das equipes;

Recomenda-se a elaboragdo de um painel de informagfes contendo:
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Horario de atendimento da UBS;

Mapa da area de abrangéncia e relacéo de ruas de cada equipe saude da
familia,

Relagdo nominal de profissionais e respectivos setores e horarios de
trabalho;

Relagdo de servicos oferecidos, com especificacdo dos dias e horarios
(coleta de exames laboratoriais, grupos, etc), além daqueles que funcionam
em periodo integral (vacinas, sala de procedimentos etc);

Data/horério/local de atividades coletivas e reunies com a comunidade;
Dados de produgdo: nimero de consultas e procedimentos realizados.

4.1.4 - Recepcao/Secretaria/Servigo de Arquivo Médico e Estatistico (SAME)

A recepcdo deve acolher o usuario respeitando seus direitos e
necessidades;

Os usuérios dos servigos de salde apenas serdo dispensados apds receber
orientacdo adequada a sua solicitagdo, com informacBes e
encaminhamentos corretos.

O SAME devera localizar-se preferencialmente na entrada principal da UBS,
permitindo facil acesso ao publico;

O setor devera se manter aberto durante todo o funcionamento da UBS;

O agendamento dos atendimentos sera feito na recepgdo/SAME, onde serao
mantidas as agendas dos profissionais.

Para o usuério que esta sendo atendido pela 12 vez realizar o cadastro do
cidaddo no e-SUS/Prontuario Eletronico do Cidaddo-PEC para acesso a
consulta;

Garantir agilidade no atendimento e eficacia nas acdes;

Manter os arquivos atualizados e organizados.

Marcacéo de consultas e exames especializados no Gestor Salde.

Com a implantagdo do e-SUS/PEC, o SAME tradicional (com fichas
impressas) serd mantido para uso quando houver problema com o sistema
informatizado.

Recomenda-se manter as fichas impressas: Cartdo de matricula da
familia; prontuario da familia (envelope); prontuério individual (ficha clinica);
ficha indice; movimento diario de ambulatério (MDA);

Sera exigido o cartdo de matricula na marcagao de consulta;

Sempre que o cliente ndo apresentar o cartdo de matricula, consultar o
fichario indice antes de registrar o cliente, para evitar duplicidade de fichas;
Atencdo: Deverdo ser respeitados os prazos legais de guarda e
descarte de prontuério.

Responsabilidades:

Efetuar o registro do usuario pertencente a area de abrangéncia da UBS;
Agendar a consulta e ou atendimento dos usuarios que necessitam do
servigo, conforme planejamento da UBS;
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Orientar e encaminhar para o setor onde serd realizado a consulta,
atendimento ou procedimento, conforme a agenda e/ou necessidade
apresentada;
Digitar mapas de producéo/estatistica mensal;
Digitar documentos gerais da UBS;
Orientar quanto o funcionamento dos servigos;
Encaminhar os usudrios para outros servigos;
Registrar os encaminhamentos;
Agendar consultas e exames especializados;
Controlar, carimbar e distribuir impressos;
Requisitar material de escritorio/impressos;
Retirar e arquivar prontuarios, exames, etc, durante todo expediente.
Receber, imprimir, registrar e entregar os resultados de exames.

Identificagcédo/Cadastro

Devem ser registrados todos os usuarios, e cadastrados somente o0s
usuarios pertencentes a éarea de abrangéncia da UBS. No caso do
atendimento do usuario procedente de outro territorio devera ser aberta uma
ficha de atendimento, com dados de identificacdo completos para posterior
verificagdo e encaminhamento para a unidade de referéncia do mesmo.

O cadastro dos usuarios nas UBS deve conter nome e enderegco completo
(sem abreviaturas), ponto de referéncia, telefone residencial, comercial ou de
contato e ocupacéo.

Ficha de atendimento na UBS: realizado pela recepgéo nas UBS;

Prontuario/Arquivo

Prontuarios

As informacdes contidas nos prontudrios pertencem ao USUAri0 ou ao
responsavel legal, respeitando os preceitos éticos, e ficam sob a guarda das
UBS, ndo podendo ser retirados sem autorizagao expressa.

Ao abrir prontuérios novos, todos os dados serdo devidamente preenchidos
para todos os usuarios acompanhados nas UBS, residentes na area de
abrangéncia.

Os usuarios cadastrados e acompanhados pelas equipes de Saude da
Familia e Equipe de Agentes Comunitarios de Saude (EACS) devem ter o
prontuario familiar (envelope da familia);

Os usuéarios que sao acompanhados pelos profissionais das UBS e que ndo
residem na area de atuacdo das Equipes Saude da Familia devem ter
prontuéario individual.

As consultas de todos os profissionais da UBS devem ser registradas com
letra legivel, e seguindo a normatizacdo estabelecida pelos respectivos
Conselhos de Classe Regionais.

Todos os atendimentos e procedimentos (prescricdes, solicitacdes e
resultados de exames, curativos, visitas domiciliares) realizados devem ser
devidamente registrados em prontudrio ou anexados ao mesmo quando as
anotacbes forem feitas em outros impressos, devendo igualmente ser
datados, assinados, carimbados com a especificagdo do n° do Conselho de
Classe.
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Manter anexado aos prontuarios individuais as fichas de evolugéo clinica,
odontoldgica, de SISPRENATAL, nos prontuarios familiares das familias
cadastradas na ESF ou EACS.
A transferéncia de prontuarios entre as UBS dentro do municipio sera
realizada via DRS.
A UBS tem como responsabilidade a guarda e a disponibilidade de todos os
prontuarios e das fichas de atendimento, por um periodo de 20 anos
(Resolugéo-CFM 1.639/2002), a contar a partir da data do ultimo registro de
atendimento do paciente.
Arquivo
O arquivo dos prontudrios deve estar centralizado na recepcdo ou proximo
da mesma.
Arquivamento dos prontuarios:

v' Familiar: deve ser feito pelo nimero de identificacdo de area e microarea e
por familia;
v' Individual: deve ser feito sequencialmente pelo nimero de cadastro da

familia e arquivados no envelope da familia.

v

Ficha de atendimento do usuério eventual: o arquivo deve ser feito em

ordem alfabética, por nome de usuéario.

O arquivamento dos prontudrios familiares deverd ser feito em ordem
numeérica, seguindo a sistematica: area-03 digitos; micro area — 02 digitos;
familia - 03 digitos; e as fichas indices em ordem alfabética;

As atividades desenvolvidas por este setor deverdo ser realizadas por
funcionérios treinados para tal fim;

Os prontudrios individuais deverdo ser arquivados diariamente pelo
funcionério responsavel;

Mensalmente sera feito revisdo do prontuario familiar e retirado do arquivo
ativo para o passivo, aquelas familias que ndo estdo mais na area. Esta
informacédo devera ser repassada pelo Agente Comunitario de Saude,
responséavel pela microarea.

Manter arquivo passivo para guardar dos prontuarios das familias que sairem
da area;

As estantes e arquivos utilizados no arquivamento dos prontuarios dos
pacientes deverao ser preenchidos apenas em 75% de sua capacidade;

Os prontuérios familiares deverdo ser arquivados verticalmente, para facilitar
0 manuseio e conservagao.

4.1.7 - Cadastro de Familias

Cada equipe de salde da familia assiste 4.000 pessoas na zona urbana.
Todo ACS devera cobrir uma microarea com até 750 pessoas, em areas
urbanas. Na zona rural, o nimero de pessoas podera ser variavel,
respeitando a realidade geogréfica, considerando a densidade populacional e
a facilidade de acesso & Unidade Basica de Saude.

Os cadastros das familias e respectivas numeracgdes do domicilio devem ser
realizados sequencialmente, iniciando pelo primeiro domicilio de cada micro
area.

As equipes devem efetuar uma avaliagdo semestral do territrio, para
possivel readequacéo.
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. Individual/Domicilio: realizado no domicilio pelo Agente Comunitario de
Saude (ACS) da ESF ou Equipe de Agentes Comunitarios de Saude-EACS.
O cadastro familiar seré realizado tdo logo uma familia se instale na area de
abrangéncia.

. O prontuério familiar, que consiste de uma coépia da Ficha de Cadastro de
domicilio do e-SUS é de responsabilidade do Agente Comunitario de Saude,
que deverd semanalmente, no dia da reunido da equipe, repassar 0s
envelopes das familias novas e mensalmente atualizar as cadastradas:
nascimentos, 6bitos, fora da area;

4.1.8 - Sistema de Informagao
. Instrumento de geréncia, planejamento, monitoramento e avaliagdo das
acOes de saude, utilizado por toda equipe de saude.

. Sé&o de responsabilidade da gestéo das Unidades Basicas de Saude:
v' Manter o CNES atualizado;
v' Encaminhar para a DRS as transferéncias dos Sistemas
informatizados ou os relatérios de produgdo para digitagdo (E-SUS,
SISPRENATAL, API, SINAN) nas datas agendadas;
v" Monitorar a producdo e orientar o planejamento da UBS através
dos relatérios de produgdo do e-SUS, estimulando a participagdo dos
profissionais.
v' Disponibilizar relatério de acompanhamento a equipe da UBS.

4.2. Atividades Assistenciais
As acdes desenvolvidas séo:

1- Consultas

2-  Visitas Domiciliares

3-  Grupos Educativos

4-  Procedimentos

5- AgOes de promogdo da saude, articulando acdes intersetoriais de forma

planejada e sistematizada.

6- Realizagdo de plano terapéutico individual e familiar.
Para tanto, poderdo ser utilizados mecanismos, como o acolhimento, que visando
interferir nos diferentes momentos do processo saude-doenga, orientam a demanda e
organizam o servi¢o, possibilitando o acesso e o atendimento adequado e com
qualidade a populacgao assistida.

4.2.1 - Acolhimento

Acolher é receber bem, ouvir a demanda, buscar formas de compreendé-la e
solidarizar-se com ela. Desenvolver maneiras adequadas de receber os distintos
modos como a populacéo busca ajuda nos servicos de saude, respeitando o0 momento
existencial de cada um.

O acolhimento na salude é a construcdo de uma nova postura dos
profissionais e do servigo, que visa & ampliacdo do acesso com abordagem de risco e
vulnerabilidade, como responsabilidade social, a constru¢do de novos valores de
solidariedade, compromisso e construcéo da cidadania.

Objetivos:
. Humanizar o atendimento
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Organizagao do servico

Otimizacao do atendimento

Maior resolutividade

Estabelecer fluxo de atendimento para a demanda espontanea

Menor desgaste da equipe e unido dos profissionais num objetivo comum
Intensificar o trabalho em equipe

Aumentar a satisfagdo da comunidade

Compromisso com a construgdo de cidadania e autonomia da comunidade
Fornecer elementos para o diagnéstico local

A pratica de "Acolher" consiste em uma escuta qualificada que todos os
funcionérios das UBS devam realizar ouvindo as necessidades que levaram o usuario
ao servico, orientando ou encaminhando de acordo com a sua competéncia
profissional.

Como um dos dispositivos de implementagdo do acolhimento nas UBS sera
utilizado o Fluxograma Descritor de orientagdo do processo de trabalho que é um
recurso que desenha o modo de organizar os processos de trabalho que se vinculam
entre si descrevendo desde a entrada no processo, etapas percorridas, saidas e
resultados alcancados. Funciona como ferramenta para reflexdo da equipe e
conhecimento do usuério sobre como é o trabalho no dia a dia dos servigos.

4.2.2- Consultas

. A consulta do paciente deve ocorrer conforme programacéo do servigo (pré-
natal, tuberculose, hipertensdo, puericultura, entre outros), considerando os protocolos
existentes, por encaminhamento do ACS, por agendamento prévio ou por demanda
espontanea;

. Todos os procedimentos como peso, altura, pressao arterial e outros deverao
ser realizados antes ou durante a consulta do profissional;
. Para registrar as consultas médicas e de enfermagem utilizar as fichas

especificas de atendimento, o Movimento Diario de Ambulatério e na ficha de
Atendimento Ambulatorial (Prontudrio);

. A caderneta da crianga sera analisada em todas as consultas e atualizada
quando necessario;

. O Pré-natal e puerpério devem ser anotados na Caerneta da Gestante,
inclusive os resultados dos exames, estado vacinal e as intercorréncias;

. Registrar no prontuario a histéria, exame fisico, hipotese diagnostica e
proposta terapéutica, conforme normatizacéo do Conselho de Classe Regional de cada
categoria profissional;

. Datar, carimbar e assinar.
Agendamento
. Em relacdo ao agendamento, a UBS deve se organizar para garantir o

atendimento de consultas programadas e da demanda espontanea, de acordo com a
Portaria N° 133/2014 (Anexo B).

. O aprazamento de consultas feito ndo ultrapassara o maximo de uma
semana, exceto as consultas previstas em protocolos especificos como de pré natal.
Sendo que o aprazamento devera ser no turno de trabalho da equipe saude da familia;
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Assim sendo, para a melhor qualidade do atendimento recomenda-se:

Consulta Médica

. Agendar 03 consultas por hora e reservar 01 vaga para demanda
espontanea, totalizando 16 consultas por dia e 80 por semana. As vagas dos faltosos
deverdo ser preenchidas pela demanda espontanea.

. Os casos emergenciais devem ter os atendimentos garantidos,
independentemente do ndmero de consultas agendadas e realizados no periodo ou
mesmo que ultrapassem o nimero minimo de consultas atendidas.

. Deve ser disponibilizado em todos os dias de atendimento consulta para os
demais usuérios da area que nédo fazem parte dos grupos prioritarios.
. A execugdo do planejamento do agendamento de consultas dependera da

estratégia de atendimento adotada pela UBS. O intervalo entre a procura do
agenciamento da consulta inicial programada e a execucdo da mesma, ndo deve
exceder 01 semana.

. Os retornos agendados deverdo ser a critério dos profissionais e das
equipes, respeitando os protocolos preconizados para cada prioridade. Raciocinio
semelhante deverd ser levado em conta para as patologias que necessitem de
seguimento.

Consulta de Enfermagem

+ Orienta-se o atendimento de 03 consultas por hora, totalizando 8 consultas por dia e
36 consulta por semana.

* Recomenda-se reservar espago na agenda para seguimento de pré-natal,
puericultura, hipertensdo, diabetes, tuberculose e hanseniase, segundo protocolos
estabelecidos, tomando em consideragdo os dados epidemioldgicos da éarea de
abrangéncia.

Consulta Odontolégica

. Agendar 02 consultas por hora e reservar 01 vaga para demanda
espontanea, totalizando 7 consultas por dia, sendo 2 de primeira vez e 5 retornos. As
vagas dos faltosos deverdao ser preenchidas pela demanda espontanea. Os casos
emergenciais devem ter os atendimentos garantidos.

. Deve ser garantido o atendimento universal, com consultas programaticas e
ou urgéncias a todas as faixas etarias.
. As consultas devem ocorrer conforme programacéo da UBS e da ESB, para

atendimento de grupos especificos, considerando os protocolos existentes, e por
demanda espontanea.

. As consultas subsequentes serdo agendadas no consultério apos cada
atendimento.
. Na primeira consulta registrar as necessidades do usuario e realizar

profilaxia, entretanto podera, conforme a necessidade do usuario, ser atendida a queixa
principal, ficando o exame e a profilaxia para a consulta subsequente agendada.

. A urgéncia odontolégica deve ser avaliada pelo cirurgido-dentista e
encaminhada de acordo com o grau de resolutividade da UBS.

14



Prefeitura de g
FMS 24 Teresina

de Saude Szt

» Na saude bucal, as agdes intersetoriais a serem desenvolvidas sdo os Procedimentos
Coletivos, realizados em pré-escolas, escolas de ensino fundamental e outros espagos
sociais.

4.2.3 Consulta e Exames Especializados

. A UBS devera marcar consultas e exames para os usuarios de sua area de
atuacdo, respeitando o principio da territorialidade, ap6és a devida consulta e
encaminhamento realizados pelo médico, enfermeiro e dentista e profissionais do
NASF e Consultério na Rua. Quando houver impossibilidade de acesso ao Sistema
Gestor Saude pela UBS, a DRS definirA qual UBS assumirda a marcagdo, de
preferéncia a que ficar mais proximo. Consultas de retorno emitidas pelas unidades
especializadas de referencia deverdo ser marcadas pela unidade a qual esta
cadastrado 0 usuario.

. O agendamento devera ser feito pessoalmente pelo usuario ou familiares,
apresentando RG e Cartdo SUS.
. O preenchimento da guia de encaminhamento em todos os seus campos é

obrigatorio, com atencdo especial ao preenchimento da justificativa/dados clinicos sob
pena de ser negado pelo sistema gestor satude o agendamento.

4.2.4 Procedimentos Médicos e de Enfermagem
a) Vacinagao

A sala de vacina deve ser mantida em funcionamento durante todo o turno
determinado, aproveitando todas as oportunidades para o incentivo e atualizagdo
vacinal. Além dos usuéarios que procuram a sala de vacina o funcionéario deve fazer
busca ativa na unidade de saude.

. Solicitar ao usuério ou responsavel a caderneta vacinal para andlise. Informar
vacina a ser administrada: indicagdo, local da aplicagdo e possiveis efeitos adversos e
orientar cuidados ap6s a administracao.

. Fazer o registro das doses aplicadas na caderneta de vacinacao, aprazar as
doses seguintes e registrar no Sistema do Programa Nacional de Imunizacao (SI-PNI).
. Mensalmente o auxiliar/técnico de enfermagem juntamente com o enfermeiro

responsavel pela sala de vacina realizara 0 movimento mensal de insumos e
imunobioldgicos.

. Solicitar imunos e insumos das salas de vacina;

. Encaminhar as solicitagdes & DRS, conforme calendério;

. Receber os imunos e insumos, conforme calendario de distribuigao;

. Organizar e coordenar, em parceria com a DRS a etapa anual da campanha

de vacinagdo contra: influenza; poliomielite, HPV e de atualizacdo da caderneta de
vacina e demais eventos que forem instituidos.

b) Inalagédo, Medicacgéo e Curativo
Os procedimentos devem ser ofertados durante o horario de funcionamento da UBS, e

ser realizados pelos Auxiliares/Técnicos de Enfermagem da UBS e da Estratégia
Saude da Familia, de acordo com a Escala de Enfermagem do servigo.
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c¢) Exame Citopatolégico de Colo do Utero (Coleta de Papanicolaou)

Garantir 0 acesso universal com aproveitamento de todas as oportunidades de realizar
0 exame, prioritariamente para populagdo na faixa etaria de 25 a 64 anos.

d) Coleta de material para analises clinicas
. Realizar procedimentos segundo normas estabelecidas: dias e horéarios de

coleta, preparo fisico do paciente, condicdes de armazenamento e transporte do
material.

. A coleta sera realizada em horarios conforme agenda do Laboratério Raul
Bacelar.
. No ato da coleta o funcionario deve conferir a requisicdo. Nos casos em que

h& problema solicitar providéncias junto a dire¢do da UBS. Conferir as condi¢des
necessarias para a realizagdo do exame. Caso o0 usudrio ndo esteja em condi¢des para
fazer o exame, orienta-lo e agendar retorno.

. No recebimento dos resultados dos exames, registrar a data em que recebeu
e verificar se ha exame pendente.

e) Verificacdo da Presséao Arterial

Deve ser realizada, preferencialmente, seguindo indicagdo dos profissionais
e estar disponivel durante o horario de funcionamento da Unidade.

f) Verificagdo de Temperatura

Deve ser realizada seguindo indicagédo dos profissionais e estar disponivel
durante o horario de funcionamento da Unidade

g) Teste rapido para: Gravidez; Sifilis; Hepatite-B; HIV.

h) Glicemia capilar

5. NORMAS E ROTINAS DA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
A UBS deve notificar os agravos de notificagdo compulséria (Anexo C)

. Encaminhar as notificagdes: Monitoramento das Doencas Diarreicas Agudas
(MDDA) e demais agravos de notificacdo compulséria, segundo semana
epidemioldgica, para a DRS, de preferéncia, o Coordenador entregara no setor de
vigilancia no turno da manh3, a “notificagdo negativa” podera ser encaminhada por
email, fax ou pelo telefone;

. Realizar conferéncia das fichas, verificando preenchimento dos campos
obrigatérios, antes de encaminhar para a DRS;

. Comunicar por telefone & DRS os casos de notificacdo e investigacdo, que
requerem interveng@es imediatas;

. Realizar avaliagdo semanal das notificagdes;
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. Suprir 0 servigo com o0s impressos e material necessario para
desenvolvimento das atividades;
. Acompanhar seguimento dos casos notificados que residem em area de
atuacdo das equipes salde da familia;
. Buscar junto ao laboratério Raul Bacelar e/ou LACEN, os resultados de
exames relacionados a notificagdo e investigagdo do caso, pelo Gerenciador de
Ambiente Laboratorial (GAL/LACEN) ou por telefone;
. Abrir pasta de notificacdo e arquivar por semana epidemiolégica a 22 via da
ficha de notificacao (folha amarela).

Tuberculose e Hanseniase

. Notificar todos os casos confirmados, preencher ficha de investigagédo, no
momento do atendimento;

. Realizar previsdo de medicamentos de tuberculose e hanseniase, conforme
nlmero de casos em tratamento;

. Realizar o Tratamento Diretamente Observado para os pacientes com
tuberculose pulmonar positiva e demais pacientes considerados prioritarios;

. Encaminhar a solicitagdo de cesta basica, para pacientes com tuberculose
pulmonar positiva, que atenda os critérios, utilizando o modelo padronizado;

. Preencher e encaminhar os boletins de acompanhamento do SINAN a DRS,

dentro dos prazos agendados (mensalmente);
Doenga Sexualmente Transmissiveis - DST

. Notificar e fornecer medicagdo para o portador e o parceiro no caso de
(Ulcera genital, cervicite, corrimento cervical, corrimento uretral);

Monitoramento dos ébitos de mulher em idade fértil e de crianga

Realizar a investigacdo dos ébitos de mulheres em idade fértil e de criancga,
com preenchimento da ficha especifica, em area com cobertura da saide da familia, a
investigacéo ficard a cargo das equipes e em éareas descobertas com a equipe de
vigilancia da DRS.

6. DISPENSACAO DE MEDICAMENTOS
Deveréa ocorrer de acordo com a Portaria GAB/SMS N° 07/2015 (Anexo D13):

e A Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUNE) vigente deve
ser norteadora das prescricdes de medicamentos na rede de servigo
municipal do SUS.

e Todas as prescricbes de medicamentos da rede de atencdo bésica para
serem dispensadas, deverdo ser precedidas de consultas, devidamente
registrada em prontuério e boletins de producdo ambulatorial.

. Estabelecer que as prescricdes de medicamentos emitidas por Cirurgides-
Dentistas, enfermeiros, farmacéuticos e demais profissionais habilitados,
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deverdo ater-se aos eventos a sua area de atuagdo clinica ou conforme
protocolos especificos;

. Quando algum medicamento estiver temporariamente indisponivel na UBS
de referéncia ao territério onde reside o usuério, o servidor da farmécia
atestara no verso do receitudrio a indisponibilidade do medicamento
(preferencialmente através de carimbo) para que outra farmécia da rede
possa dispensa-lo.

7. VISITA DOMICILIAR

. As visitas domiciliares na UBS devem ser sistematizadas e regulares para os
usuarios que dela necessitem: acamados, busca ativa, puérperas e recem nascidos.
Recomenda-se que as visitas domiciliares estejam previstas nas agées programaticas
da UBS;

. Agendar as visitas conforme a programagdo semanal, priorizando as
situagdes de risco e outras demandas da equipe;

. Recomenda-se que sejam agendadas de 6 a 8 para médico e de 9 a 12 para
enfermeiro e auxiliares de enfermagem por semana;

. Os ACS devem visitar 100% de suas familias cadastradas no meés,
estabelecendo uma meta de 08 visitas/dia;

. O ACS deve realizar diariamente a visita domiciliar garantindo o vinculo e o

acesso ao contexto familiar e social. O resultado de cada visita deve ser repassado a
equipe para o conhecimento e encaminhamento de cada caso conforme a sua
realidade.

. Na salde bucal, as visitas domiciliares serdo agendadas a partir da
identificacdo da necessidade pelo ACS e/ou demais membros da equipe da UBS.

8. ACOES COLETIVAS

. Devem ser realizadas agbes coletivas como grupos educativos, oficinas,
videos, literatura de cordel, feiras e outros que sao fundamentais para abordagem das
questdes de salde coletiva, a fim de promover saude ou de reduzir riscos a saude.

. O médico, o enfermeiro, o dentista das equipes da ESF devem realizar 1 ou 2
grupos semanais, e o ACS deve participar dos grupos conforme o planejamento da
equipe.

9. ACOES INTERSETORIAIS/PARCERIAS/REDE DE APOIO
O Coordenador e os profissionais das Unidades Béasicas de Saude devem estimular as
parcerias com instituicdes, estabelecimentos ou pessoas com o objetivo de ampliar as

acdes de prevengdo, promogéao e recuperacdo a saude, participando de redes de apoio
e mobilizando a comunidade no resgate da cidadania.
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10. ENCAMINHAMENTOS E REFERENCIAS

. Os profissionais da UBS devem conhecer as referéncias dentro do Sistema
da Regulacgao para priorizar os encaminhamentos frente as necessidades (Anexo E).

. A UBS deve garantir o encaminhamento e/ou agendamento das solicitacdes.
. Registrar todos os encaminhamentos conforme instrumento do sistema de

regulacao, para andlise e avaliagdo mensal.
11. TRABALHO EM EQUIPE

Reunido geral da UBS: deve ser realizada para planejamento, monitoramento e
avaliacdo das agdes, com enfoque principal na organizacdo do servigo e processo de
trabalho.

As reunifes devem ocorrer pelo menos uma vez por més com pauta pré-estabelecida e
aberta, com possibilidade de discussdes de proposta de trabalho; devendo durante as
reunibes ser garantido o atendimento da populagé&o.

Todos os profissionais de salde devem ter garantido a sua participagdo nessas
reunides.

Reunido semanal de equipe: para avaliar e planejar agdes decorrentes das atividades
cotidianas dos membros das equipes de salde da familia, com tomadas de decisdes
em tempo real, e a subsequente andlise dos resultados obtidos.

As reunides devem ser realizadas com a participacdo de todos os integrantes da
equipe e recomenda-se que ocorra no inicio ou término do dia e com horérios
diferentes e pré-estabelecidos para cada equipe, em média reservar 02 horas da
agenda.

Em todas as reunibes redigir uma Ata assinada por todos os participantes e
envio de uma copia para a Diretoria Regional de Saude correspondente.

12. PARTICIPACAO POPULAR
a) Conselho Local de Saude

Conselho Local de Saude é o espaco privilegiado para o exercicio do controle social.
Com formagcéo tripartite (governo, trabalhadores/prestadores e usuarios) tem o papel
de formular, acompanhar, avaliar a politica de saude. De acordo com legislacéo federal
(Lei 8.142/90), todos os equipamentos de saude devem constituir o Conselho Gestor a
partir da mobilizagdo da comunidade, do gerente e profissionais de saude. O processo
de eleicdo, composicdo do conselho, divulgagcdo dos resultados, organizagéo,
frequéncia e registro das reunies estao definidos na lei acima citada e nos regimentos
e estatutos dos Conselhos de Saude.

Liberar sala da UBS uma vez por més para as reunides do conselho local de
saude.

UBS sem Conselho implantado iniciar o processo de implantaga, buscar suporte junto
ao Conselho Municipal de Saude.
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b) Caixa de sugestdes

Todas as UBS devem possibilitar ao usuério o registro de suas sugestdes, reclamacdes
ou solicitacdes, disponibilizando livro ou caixa de sugestdes que serdo analisadas
durante as reunides do Conselho Local de Saude.

Divulgar na UBS o contato da Ouvidoria do municipio:
0800-2862-663. 3223-2188. 3223-2132.
Email: ouvidoriasusteresinapi@gmail.com

13. PATRIMONIO
Os Coordenadores e todos os funcionarios séo responséaveis pela conservagdo e
integridade do patriménio existente nas UBS, para tanto devem:

. Garantir a integragao dos bens junto ao departamento patrimonial da FMS;

. Organizar relacéo de patriménio por sala;

. Relacionar e garantir a guarda dos materiais inserviveis patrimoniados da
Unidade, solicitando orientagdo da DRS quanto ao destino dos mesmos;

. Designar um funcionario do setor administrativo para fazer o controle
semestral do patrimdnio;

. Realizar o boletim de ocorréncia (B.O) sempre que verificado o

desaparecimento de qualquer material permanente e encaminhar o B.O para abertura
de processo e averiguagao

14 — ALMOXARIFADO

A UBS deve ter um almoxarifado para a organizagdo e o controle dos materiais de
consumo. O registro e o controle das requisicdes dos materiais devem oferecer todas
as informagdes necessarias sobre a movimentagdo do estoque e consumo.

Principais Fun¢des do Responsével pelo Aimoxarifado:

. Receber e conferir os materiais;

. Registrar e controlar as requisi¢cdes dos materiais por setor;
. Realizar a Baixa no estoque das requisicdes atendidas;

. Langar a movimentag&o de requisicéo e entrega de material;
. Guardar, controlar e conservar os materiais estocados;

. Notificar a geréncia quanto a irregularidades no setor;

. Arquivar as requisi¢fes de solicitacdo e entrega;

. Garantir o estoque minimo;

. Emitir relatérios de solicitacdo e consumo;

. Fazer balanco mensal do estoque;

. Garantir 0 acesso restrito ao almoxarifado.

15. COORDENAGCAO DA UNIDADE BASICA DE SAUDE
a) Responsabilidade pelo territorio

. Garantir e participar da elaboragdo do diagnéstico epidemioldgico e social do
territério com os profissionais de saude e a comunidade;
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. Levantar os equipamentos sociais existentes no territério, bem como ONG's,
empresas e outros servigos, potenciais parceiros da UBS.

b) Planejamento

. Elaborar o planejamento local a partir do diagnostico epidemioldgico e das
diretrizes municipal, com estabelecimento de metas e definico de prioridades de
acordo com as necessidades dos diferentes grupos sociais (moradores de areas de
risco, menores de 01 ano, gestantes, idosos, diabetes, farmacos-dependentes, vitimas
de violéncia, etc);
e  Estimular a participagao dos profissionais na elaborac&o dos planos de acao.
. Manter em estogue material de apoio ao funcionamento da UBS (impressos,
cartuchos para impressora, canetas, etc).

c) Informacéo

. Garantir a atualizagéo continua dos sistemas de informagédo, com elaboragdo
e distribuicéo, para as equipes e comunidade de relatérios de produgéo, indicadores de
salide e consolidado das familias cadastradas, para avaliagdo do servico e
encaminhamento dos problemas da Unidade;

. Analisar e avaliar adequadamente os dados obtidos.

. Promover a discussdao dos dados, com os profissionais da Unidade
objetivando o alcance das metas propostas no planejamento.

. Divulgar as informagdes para o Conselho Local de Saude e comunidade.

d) Equipe de Saude

. Capacitar e sensibilizar todos os membros das equipes e da Unidade para o
cumprimento das diretrizes da atengéo a saude.

. Ser o elo entre as equipes e a comunidade e os Apoiadores da Atencéo
Basica.

. Promover e facilitar a integragdo entre todas as equipes

. Conhecer as atribuicdes e promover avaliagdo de desempenho individual e
das equipes.

. Administrar o cumprimento de horario de funcionamento da Unidade e de

seus profissionais.
e) Comunidade

. Estimular a organizagdo da populagédo e estabelecer parcerias com entidades

que a representa para um efetivo controle social (escolas, igrejas, etc) e

desenvolvimento de atividades em parceria (Conselho Local de Saude)

e  Estimular a participacdo da comunidade nas reunides dos Conselhos de Saude,
nas atividades do bairro e no Orgamento Popular.

e  Apoiar a estruturagado e o funcionamento do Conselho Local de Saude.
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f) Participacdo em reunides:

. Com profissionais da Unidade/equipes ESF e equipes da Estratégia de
Agentes Comunitarios de Salde (EACS)

. Com a comunidade, conselhos gestor e movimentos populares.

. Com as Diretorias de Saude, apoiadores e a Fundacao Municipal de Saude.

g) Consolidagdo da Estratégia Saude da Familia

v Acolher a populagéo, garantindo-lhe acesso as agfes de saude da UBS;

v Fazer-se elo entre as equipes, a comunidade e a DRS na implementacéo da
Estratégia Saude da Familia;

v Propiciar periodicidade de reuniGes com as equipes;

v Contribuir na execugcdo do Plano de Acdo da UBS, delegando tarefas,

atividades e agdes, de modo a concretizar e avaliar o Plano de Acéo, readaptando-o a
realidade sempre que necessario;
v Promover e facilitar a integracéo entre todas as equipes.

h) Alimentagao dos sistemas de informacéo

Garantir a atualizagéo continua dos sistemas de informagéo vigentes: e-SUS, SINAN,
SIS-PRENATAL; SISVAN; SIS-API — encaminhando a DRS os relatérios dentro dos
prazos estipulados para cada sistema;

Disponibilizar as fichas impressas de cada sistema de informagdo em quantidade
suficiente para o registro regular das agdes de saude.

i) Recursos Humanos

— As Equipes da Estratégia Saude da Familia, NASF e Consultério na Rua estao
diretamente subordinadas a Coordenacédo dos estabelecimentos de lotacdo, e estas
hierarquicamente vinculadas a Diretoria Regional de Saude.

1 Administrar o cumprimento de horéario de funcionamento da UBS e de seus
profissionais:

Turno Manha: 07:00 — 13:00 horas.
Turno Tarde: 13:00 — 19:00 horas

As justificativas de atrasos deverdo ser registradas no verso da folha de frequéncia,
para avaliagdo do Coordenador da UBS;

v O horério das Equipes de Atencdo Béasica: Saude da Familia e NASF sao de
quarenta horas semanais. O horario € o mesmo para: Odontélogo, Médico, Enfermeiro,
Auxiliar de Enfermagem e de Auxiliar em Salde Bucal.

v A jornada de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude — ACS sera,
obrigatoriamente, em dois turnos, das 7h as 11h e de 13h as 17h;
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4 Os profissionais de nivel superior e médio das Equipes Salude da Familia,
NASF e Consultério na Rua deveréao iniciar e finalizar o expediente diario na UBS;
v N&o serd permitido aos profissionais que compdem as Equipes Saude da

Familia, NASF e Consultério na Rua assumir atividades que comprometam a carga
horéria;

v Na auséncia do ACS, por qualquer motivo, a microarea referente devera ser
redistribuida pelos outros ACS, sem prejuizos dos trabalhos nas suas microareas de
origem, cuja responsabilidade de distribuicdo cabera a enfermeira da equipe.

v Em caso de auséncia por motivo de doenga, a comunicacdo a Coordenagao
do estabelecimento de salde devera ser feita nas primeiras 24h (vinte e quatro) e a
apresentacdo do comprovante em até 48h (quarenta e oito), ou no primeiro dia util
subsequente;

4 Todos os expedientes referentes a pessoal (férias, frequéncia, solicitagdo de
afastamento para curso e outros tipo de liberagdes) serdo encaminhados Diretorias
Regionais de Saude respectivamente conforme prazos estabelecidos;

4 O remanejamento de pessoal nas regides administrativas e interregionais é
delegacgédo das respectivas DRS, obedecendo as orienta¢des da legislagdo vigente;
v O preenchimento de vagas nas Equipes Salde da Familia sera feito

mediante critérios estabelecidos entre DRS e Diretoria de Recursos Humanos,
respeitando-se orientacdo do Ministério da Salde e previa homologacdo da
Presidéncia da Fundagao Municipal de Saude;

Regras para gozo de férias e substituicdes dos servidores:

Os servidores poderdo tirar 30 dias de férias seguindo os critérios discriminados
abaixo. Para gozo de férias em quinzenas, o servidor deve formalizar o pedido a
Diretoria Regional de Saude (DRS) para deliberagdo e acompanhamento. Os periodos
de afastamento devem seguir as orientacdes abaixo, devendo a primeira quinzena ser
obrigatoriamente no més do agendamento para fins de pagamento e a segunda dentro
da vigéncia do ano de referéncia. Os odontélogos e Auxiliares de Salde Bucal (ASB),
da mesma equipe, quando optarem pelo fracionamento das férias, o afastamento deve
ser no mesmo periodo. Qualquer alteragdo na escala de férias devera ser solicitada
com 45 dias de antecedéncia.

Cargos Comissionados

Coordenadores e secretarios, ao sairem em férias, ndo terdo substitutos. Os mesmos
ndo poderdo gozar férias no mesmo periodo, sendo que um dele acumulard as
atribuicdes do servidor afastado.

O Chefe do SAME s6 terd substituto em casos estritamente necessarios e com
justificativa e autorizacé@o da DRS.

Profissionais de Apoio

Os auxiliares/técnicos de enfermagem lotados nas salas de vacina deverdo ser
substituidos com capacitacdo em sala de vacina.
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Os auxiliares/técnicos de enfermagem lotados na sala de coleta ao se ausentarem em
férias, o técnico de enfermagem da ESF ou da sala de procedimento deverdo realizar a
coleta dos exames. Para tanto, estes profissionais deverao ser treinados.

Os auxiliares/técnicos de enfermagem lotados na sala de procedimento ao se
ausentarem em férias, o técnico de enfermagem da Equipe Saude da Familia (ESF)
fara os procedimentos de enfermagem até o término da coleta de exames, periodo em
que o técnico de enfermagem da coleta passara a assumir a sala de procedimento.

Auxiliares administrativos
SAME — Os Coordenadores ou secretarios acumulardo as atribuicdes do servidor
afastado.

Dispensario de medicagdo — Os servidores lotados neste setor terdo substitutos com
experiéncia na dispensacdo e controle de medicagdo, bem como manejo das
prescrigdes dos medicamentos. Os substitutos devem obrigatoriamente ser servidores
das UBS, desde que tenham disponibilidade de horéario.

Profissionais da Estratégia Satde da Familia/NASF/CnaRua

As férias dos profissionais ndo devem ser coincidentes:

Médico, enfermeiro da mesma equipe.

Médico, enfermeiro e auxiliar/técnico de enfermagem das equipes do mesmo turno.
Odontélogo e Auxiliar de Saude Bucal (ASB) das equipes do mesmo turno.
Profissionais do NASF da mesma equipe.

Enfermeiro, Psicélogo e Assistente Social da equipe de CnaRua.

Os agentes sociais/ Redutores de Dano da equipe de CnhaRua.

Observagdes:

Somente terdo substitutos os profissionais médicos, enfermeiro, odont6logo, ASB e
auxiliar/técnico de enfermagem que gozarem férias por 30 dias das UBS que possuam
apenas uma equipe por turno.

Nas UBS que possuem mais de uma equipe por turno, os profissionais ndo terdo
substitutos e as demandas de urgéncia na Atencao Bésica deverdo ser atendidas pela
equipe que esta presente.

Os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) deverdo gozar férias de 30 dias, sendo
permitido apenas um ACS por més por equipe.

Encaminhar a DRS a Carteira do Trabalho dos ACS para registro das férias.

Sempre que for adiada, cancelada ou antecipada a UBS deve comunicar para a DRS
com antecedéncia de 30 dias.

j) Limpeza da Unidade Bésica de Saude

. Manter e fazer executar a limpeza, a organizacdo das instalagbes e a
preservacao do patriménio;
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. Definir normas e rotinas de limpeza da UBS, da caixa d’agua e das roupas.

k) Programa de gerenciamento dos residuos de servicos de saide — PGRSS

Todas as UBS devem elaborar e implantar o Plano de Gerenciamento de
Residuos de Servicos de Salude - PGRSS, conforme estipulam a RDC ANVISA n°
306/04 e a Resolugdo CONAMA n° 358/05. O gerenciamento dos RSS constitui-se em
um conjunto de procedimentos de gestéo, planejado e implementado a partir de bases
cientificas e técnicas, normativas e legais, com o objetivo de minimizar a produgéo de
residuos e proporcionar, aos residuos gerados, um encaminhamento seguro, de forma
eficiente, visando a protecdo dos trabalhadores, a preservagdo da saide e do meio
ambiente. Deve abranger todas as etapas de planejamento dos recursos fisicos, dos
recursos materiais e da capacitacdo dos recursos humanos envolvidos no manejo de
RSS.

1) Servi¢o de Enfermagem

Definir responsavel técnico pelo servico de enfermagem, dentre os enfermeiros da
UBS, no turno manha e tarde, que responderdo pelas normas, rotinas e procedimentos
de Enfermagem: da sala de vacina; da sala de procedimentos; da esterilizacédo; da
coleta de material para exames laboratoriais; da verificacdo do peso, altura e sinais
vitais; elaboracdo das escalas de enfermagem e outras atividades especificas da
enfermagem.

m) Licenga Sanitaria e Alvara de Funcionamento
e  Manter atualizada a licenca sanitéaria e o alvara de funcionamento.

n) Administracdo do Suprimento de Fundos

Como se tornar Tomador de Suprimento de Fundos:
O Coordenador da UBS devera fazer um memorando para a DAF indicando
a pessoa para ser o tomador (em anexo deve ter copia do RG, CPF e comprovante de
endereco com o CEP para que possa ser feito o cadastro da mesma no setor de
empenho).
Em seguida a pessoa indicada deve fazer a solicitagdo do Cartéo Corporativo do B.
Brasil na Geréncia Financeira desta FMS trazendo cépia do RG, CPF e Comprovante
de endereco (que tenha o selo dos correios) e assinando proposta do banco.
Quando o cartédo estiver disponivel, a Geréncia Financeira avisa para que o tomador
venha pega-lo e fazer a senha do mesmo.
A partir deste momento, caso haja algum problema no uso com o cartdo, entrar em
contato com o Banco do Brasil — Agéncia da Alvaro Mendes — 6° Andar — Setor Publico
(3215-2175/ 3215-2196 / 3221-2100)
- Importante! O Cartéo é de Crédito, néo débito!

Como fazer a solicitagdo do Suprimento:

Preencher o documento “Requisicdo de Suprimento de Fundos”, com o nome
do Org&o, nome completo do tomador, endereco, CPF e telefones de contatos.
Decidir tipo de despesa:
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Material de Consumo,

Outros Servigos Pessoa Fisica e

Outros Servigos Pessoa Juridica.

Atencdo! E permitido solicitar por vez apenas duas despesas, pode se
escolher de acordo com a necessidade.

Valor limite para cada categoria: — R$ 500,00;

Data e assina (home completo) no espago reservado para o tomador e protocola na
DRS. E importante que conhecer o n° do processo para que se possa acompanhar a
tramitagdo do mesmo.

Sugestdo: Manter controle de numeragdo da requisicdo do suprimento de fundos,
semelhante ao adotado para os memorandos.

Qual é o Fluxo desta Requisi¢céo de Suprimentos:

O tomador da entrada ao processo na DRS - encaminha para a
Contabilidade da FMS para que seja verificado se existe alguma prestagdo de contas
pendente (se houver, permanece no setor até a resolugéo) - segue para a DAF/Nucleo
de Empenho - para autorizagdo do empenho, depois para Geréncia Financeira para
liquidagao e ser feito o crédito no Cartdo Corporativo do tomador que é avisado pela
Pagadoria.

Quantos dias se tém para prestar contas:

O prazo é de 35(Trinta e Cinco) dias da data do aviso pela pagadoria do crédito
no cartdo. Acima deste prazo incidira multa para o tomador.
Como gastar o valor solicitado:

O recurso deve ser empregado de acordo com a solicitagdo registrada no
documento “Requisi¢cdo de Suprimentos de Fundos”.

Exemplo: Material de Consumo — R$ 300,00 e Outros Servigos — Pessoa Juridica —
R$ 200,00, isto significa que s6 pode comprar material de consumo até R$ 300,00 e
realizar servicos com empresas legalizadas (que tenham CNPJ) até R$ 200,00.

Sugestéo: Para que ndo ocorram erros ou esquecimentos € bom que o tomador
fiqgue com coépia da requisicdo de suprimentos, pois tem o valor e o tipo de despesa
solicitado.

Liberagdo do Cartao Corporativo:

A pagadoria ird encaminhar, para o setor do Fundo Municipal, copia de todos os
empenhos dos tomadores de suprimento de fundos devidamente assinados. E fornece
0 n° do empenho/tipo de despesa quando for avisar do crédito em cartdo para ser
colocado no Demonstrativo de Prestacdo de Contas no ato da prestacédo de contas.
Como fazer a prestagao de Contas:

A Prestacédo de Contas deve ser separada por n°® empenho, ou por tipo de
despesa, ou seja, a prestagdo de contas de material de consumo é uma e a de servico
é outra, ou mesmo quando forem solicitados os dois tipos de servicos por vez a
prestacao de contas é separada Pessoa Fisica de Pessoa Juridica.

Pago ao credor (valor do recibo). Entdo depois de tudo relacionado, o
demonstrativo deve ser preenchido com o nome do 6rgdo que o tomador
representa, nome do tomador, n° da requisicdo de suprimentos, natureza da
despesa (material de consumo, outros servigos de terceiros/pessoa fisica ou
outros servigos de terceiros/pessoa juridica), o n® do empenho da despesa,
valor solicitado para aquele tipo de despesa, valor das despesas realizadas,
dotacdo a anular que é a diferenga entre o que foi solicitado e o que foi
gasto.
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Informar cronologicamente data das despesas, n°® do documento (Nota Fiscal),
nome do credor, especificagdo da despesa e o valor total numérico e por extenso e por
tltimo coloca-se a data em que se estd prestando contas e o tomador assina sua
prestacao de contas.

Na DRS dé entrada ao processo de prestagdo de contas por natureza da
despesa, neste momento, ja podera dar entrada na proxima solicitacdo de
Requisi¢céo de Suprimentos.

Lembre-se de ficar com o n° do protocolo de seu processo de prestacéo de
contas para que vocé possa acompanhé-lo até sua aprovagédo pelo Setor do
Fundo Municipal.

Depois da Prestacdo de Contas aprovada o Fundo encaminha o processo
para a Geréncia Financeira para providenciar as informag¢des das notas
fiscais de servico para o ISSO (ISS) e GFIP (INSS) e arquivo na
contabilidade.

Prestacao de contas com o tipo de despesa — Material de Consumo:

A forma de pagamento que passa a ser no cartdo de crédito e deve ser anexado
também ao comprovante da despesa do cartdo juntamente com a documentagdo ja
exigida Nota Fiscal/Cupom Fiscal e Recibo.

OBS: Procurar fazer as transacdes via cartdo de crédito em empresas
credenciadas, ou seja, que aceitam Cartdo de Crédito. Evitar fazer saque total do
valor solicitado!

Prestacao de contas com o tipo de despesa Servigo — Pessoa Fisica:

Todo servigco de pessoa fisica independente de valor devera ser emitido
nota fiscal de servigo avulsa no CAP Centro ou Leste, pois neste momento o
prestador de servigos sé recebera a Nota Fiscal se pagar o imposto no ato.
Nao seréa feito desconto de ISS de Pessoa Fisica, porque eles ja pagam
na Prefeitura na hora de tirarem a nota.

Sera cobrado o desconto de 11% de INSS (Instituto Nacional da
Seguridade Social) — Imposto Federal em cima do valor do servico de
qualquer valor e preencherdo devidamente a tabela com todos os dados
necessarios para informacg&o da GFIP e o repasse para o INSS.

OBS: No caso de pagamento de servigo de pessoa fisica devera ser
sacado o dinheiro através do cartdo para o pagamento do credor. Caso nao
seja um valor exato e o valor ndo tenha disponivel nos caixas eletrdnicos e
tenha um pequeno valor de troco, 0 mesmo devera ser depositado na conta
corrente do Cartdo Corporativo da FMS: Banco do Brasil Agéncia: 3791-5
Conta Corrente: 400.044-7 e o comprovante anexado na devida prestacéo de
contas e outra cOpia entregue diretamente na Contabilidade com a
identificacdo do tomador e a localidade em que ele representa.

Importante: Deve ser feito também 0 ISSO para caso de empresas que ainda
estdo desobrigadas de emissdo de notas fiscais eletrbnicas, e ainda estéo
emitindo notas fiscais manuais.

No caso das UBS que ndo possuem CNPJ préprios e utilizam o CNPJ da
FMS: 05.522.917/0001-70 para emissao de Notas Fiscais, o ISSO devera ser
feito pela Geréncia Financeira da FMS.

No caso das Regionais de Saude e Unidades de Saude que possuem CNPJ
proprio - o CNPJ utilizado para emissdo de Notas Fiscais serdo os das
mesmas.
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. O prazo para transmissao do ISSO é todo dia 15 de cada més.

. OBS: Na hora de relacionar os valores no Demonstrativo da Prestagéo de
Contas o valor de cada despesa deve ser o valor do recibo, caso haja
desconto, pois deve ser informado o valor efetivamente pago ao credor.

Como preencher as informagdes para fazer o repasse do desconto de 11%

INSS

. Preencher o nome completo do prestador de servigos, CPF, PIS/IPASEP/NIT
esta informacéo € importantissima, pois sem ela ndo podemos fazer a GFIP,
data do pagamento, tipo de servico, valor total do servico e o valor do
desconto de 11%.

. Anexar junto com a prestacdo de contas de servigo pessoa fisica em duas
vias (uma fica no processo e a outra vai para o financeiro) para a GEGESP
para fazer GFIP.

. OBS: No caso das Unidades e Regionais de Saude séo eles que vao fazer a
GFIP e o pagamento para o INSS juntamente com processos do Fundo
Rotativo. Lembrar que vai ter que ser empenhado o valor das retencdes dos
11% + 20% da parte do empregador. O vencimento do INSS é todo dia 20
util anterior de cada més.

Documentos padronizados:

. Quadro informativo GFIP

. Requisicao de Suprimentos de Fundos

. Demonstrativo Prestagéo de Contas de Suprimentos de Fundos
REFERENCIA

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Salde. Departamento de
Atencdo Basica. Politica Nacional de Atencédo Basica. Brasilia: Ministério da Saude,
2012.

. Manual do sistema de informagéo de atencdo bésica:
e- SUS Brasilia: Ministério da Saude, 2015.

. Manual para a Organizagao da Atenc¢ao Bésica. Brasilia:

M|n|ster|o da Saude, 1999.

. Programa Saude da Familia. Brasilia: Ministério da
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. Avaliacdo para Melhoria do Acesso e da Qualidade da
Atengao Basica. Brasilia: M|n|ster|0 da Saude, 2013.
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Anexo A — Unidades Bésicas de Saude e Equipes Saude da Familia

Unidades Béasicas de Saude e Equipes de Salde da Familia

Diretoria Regional de Saude Sul

NO

Unidade Basica Saude

Equipe

ZONA / URBANA

1. Angelim (Dr. Francilio R. de Almeida) 02-214-215-225

2. Bela Vista (Dr. Durvalino Couto) 30-112-131-199

3. Betinho 32-149

4. Vila Carolina Silva 48 — 57

5. Cristo Rei 52-114-115-117-132

6. Dagmar Mazza 155

7. Esplanada (Bruno Daniel) 49-148

8. Irm& Dulce 50-51-219-222-223

9. Km 07 (Dr. Augusto de Castro) 01-226

10. | Lourival Parente (Sdo Camilo) 119-120-121-125-126

11. | Mério Covas (Dep. Xavier Neto) 309

12. Monte Castelo 122-123-124

13. Parque Piaui 128-129-130-218

14. | Parque Pioneiro | 153-154

15. | Portal da Alegria (Dr. Fernando C Lima) 213-217

16. | Porto Alegre 31-147-308

17. | Promorar (Dr. Felipe Eulalio de Padua) 03-133-134-135-136-
137

18. | Saci 118-138-139-209

19. | S&o Pedro (Dr. Francisco Soares) 47-141-142-143

20. | Sta.Clara (Dra. Virginia Castelo Branco) 68

21. | Trés Andares 04-55-113-144

22. | Vamos Ver o Sol (Dr. Antdnio Pessoa) 224-228

23. | Vermelha (Dr. José Wilson Batista) 151-152-127-145

24. | Vila Confianca 146-150

25. | Vila da Paz (N. Senhora da Paz) 43-205-NASF

ZONA / RURAL

1. Alegria (Dr. Elon Constantino Aguiar) 61

2. Altamira 70

3. Ceramica Cil (Dr. Lebdnidas Melo) 19-216

4. Chapadinha Sul 71
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uipes de Saude da Familia

Diretoria Regional de Saude: Centro/Norte

N° Unidade Bésica de Saude Equipe
ordem
ZONA / URBANA
1. Adelino Matos 25-42-168-170-171-197-312
2. Agua Mineral (Dep. Francisca 27-28-160-161
Trindade)
3. Anita Ferraz 34-249
4. Buenos Aires 162-183-184-194
5. Cecy Fortes 163-167-181-182
6. Cidade Jardim 35-107
7. Cidade Verde 164-166-172-175-176-233-Cons. Rua
8. Hospital Mariano Castelo Branco | 211-241-307
(HMCB)
9. Jacinta Andrade 201 - 202
10. Jacinta Andrade (Dr. Fernando 244
Correa Lima)
11. Mafrense (Dra. Maria T. M. 186-187-238
Costa)
12. Matadouro (Dra. Karla Ivana) 159-165-190-191-192-236
13. Memorare 156-157-185-203
14. Mocambinho 313 -169
15. Monte Alegre (Mariano Mendes) 24-212-220-221
16. N. Brasilia (Dr. Evaldo Carvalho) 05-26-174-193
17. Nova Teresina 100-240
18. Parque Wall Ferraz (Dr. Manoel 08-41-231
Ayres Neto)
19. Poty Velho (Dr Antonio Benicio 188-189-237-Nasf
Freire e Silva)
20. Real Copagre 158-177-178-179-180
21. Santa Maria da Codipi 06-07- 239
22. Vila do Avido 23-232
ZONA / RURAL
1. Bela Vista 64
2. Boa Hora (Jo&o Cirilo) 235
3. Campestre Norte 62
4. Dois Irméaos 63-234
5. Mama Mia 54
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Diretoria Regional de Saude: Leste/Sudeste

Noordem | Unidade Bésica de Salde Equipe
ZONA / URBANA
1. Alto da Ressurreigdo 15-22-36-210
2. Bom Samaritano (Novafapi) 11-263
3. Usina Santana (Gil Martins) 13-67
4. Dama do Satélite 92-267
5. Deus Quer 195-270
6. Dirceu | — Quadra - 77 72-73
7. Dirceu Il — Quadra - 173 74-75-94
8. Dr. Carlos Alberto Cordeiro 76-77-78
9. Gurupi (Dra. Ana L. Salmito) 273-274
10. N. Senhora da Guia 17-89
11. Novo Horizonte 37-38-53-86
12. Parque Firmino Filho (Raimunda S.Oliveira) 21-58
13. Parque Flamboyant 40-93
14. Parque Universitario (Dr. Felix F P Batista) 97-255-256-257
15. Pe. Mério Roche 79-80-81-264-265-266
16. Picarreira 45-96-198
17. Planalto Ininga (Dr. Francisco J.C. Sousa) 12-106-271-272
18. Planalto Uruguai 10-104-105-111- Nasf
19. Redonda 84-230
20. Renascencga 14-82-83-85-87-88
21. Santa Barbara 98- 99 — 245 - 246
22. Sé&o Jodo 46-91-200/PACS
23. Satélite 101-102-103-259
24. Taquari 20-110-229
25. Todos os Santos (Dr. Helvio Ferraz) 16-39-250-251
26. Vale do Gavido (Dr Henrique de Melo) 277,278, 279
27. Vila Bandeirante 09-44-56-95
ZONA / RURAL
1. Atalaia 59
2. Boquinha 60
3. Coroata 66
4. Estaca Zero — P1 113 (Dr.C.Martins) 90
5. Santa Luz 29-306
6. Santa Teresa (Dr. Dirceu Arcoverde) 18-196
7. Soinho (Dep. Alberto Monteiro) 227
8. Taboca do Pau Ferrado 108
9. Cacimba Velha 65-276
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ANEXO B — Portaria 133/2014

PORTARIA GAB/PRES/FMS N° 133 Teresina, 28/03/2014

Dispde sobre os pardmetros para organizagdo do processo de trabalho semanal
das equipes Saude da Familia.
Considerando a Portaria n°® 1101/GM de 12 de junho de 2002 que estabelece

os parametros de cobertura assistencial no &mbito do Sistema Unico de Salde — SUS;

Considerando a Lei n°® 11.350, de outubro de 2006, que regulamenta as
atividades de Agente Comunitario de Saude e de Agente de Combate as Endemias;

Considerando o Decreto Presidencial n° 6.286 de 5 de dezembro de 2007,
que institui o Programa Saude na Escola (PSE), no ambito dos Ministérios da Saude e
da Educacéo, com finalidade de contribuir para a formacao integral dos estudantes da
rede basica por meio de agdes de prevencao, promogao e atencéo a saude;

Considerando a Portaria n° 687, de 30 de mar¢co de 2006 que aprova a
Politica de Promocéo da Saude;

Considerando a Portaria n® 2.488, de 21 de outubro de 2011 que aprova a
Politica Nacional de Ateng&o Basica;

Considerando a Politica Nacional de Humanizagao (PNH);

Considerando a Portaria/PRES n° 192/2009, que estabelece as diretrizes e
normas para organizagdo da Atencéo Béasica no municipio de Teresina.

RESOLVE

Art 1° - A equipe deve garantir o atendimento universal, com consultas programéticas,
e ou urgéncias a todas as faixas etarias.
Art 2° - A consulta deve ocorrer conforme programacdo do servico (pré-natal,
tuberculose, hipertenséo, puericultura, entre outros), considerando os protocolos
existentes, por encaminhamento do ACS, por agendamento prévio ou por demanda
espontanea;
Art 3° - Todos os procedimentos, como verificagdo do peso, altura presséo arterial e
outros, deverdo ser realizados antes ou durantes a consulta do profissional;
Art 4° - As consultas devem ser registradas nas fichas especificas de atendimento:
Movimento Diario de Ambulatério e na ficha de Atendimento Ambulatorial (Prontuério);
Ficha de Procedimento (e-SUS), dentre outras necessarias para alimentacdo dos

sistemas de informag&o.
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| — O Pré-natal e puerpério devem ser anotados em Cartdo da Gestante,

inclusive os resultados dos exames, estado vacinal e as intercorréncias;

Il — O cartdo da crianca sera analisado em todas as consultas e atualizado
quando necessario;

Il — Registrar no prontudrio a histéria, exame fisico, hipétese diagnéstica e
proposta terapéutica, conforme normatizagado do Conselho Regional de cada categoria
profissional;

IV — Datar, carimbar e assinar as documentagdes de registro do atendimento.
Art 5° - Deve ser disponibilizada em todos os dias de atendimento consulta para os
demais usuérios da area que néo fazem parte dos grupos prioritarios.

Art 6° - O intervalo entre a procura do agendamento da consulta e a execucdo da
mesma, ndo deve exceder 01 semana.

Art 7° - Os retornos agendados deverdo ser a critério dos profissionais, respeitando os
protocolos preconizados.

Art 8° - As vagas dos pacientes faltosos deverdo ser preenchidas pela demanda
espontanea.

Art 9° - Os casos emergenciais devem ter os atendimentos garantidos,

independentemente do nimero de consultas agendadas e realizados no periodo.

MEDICO
Art 10° - As consultas médicas devem ser agendadas 04 consultas por hora.
| — A carga horaria semanal minima para consulta devera ser de 20 horas

que totalizara 80 consultas semanais e 320/més.

ENFERMEIRO
Art 11° - Para os enfermeiros da ESF orienta-se o atendimento de 03 consultas por
hora.
| — A carga horaria semanal minima para consulta devera ser de 12 horas,

que totalizara 36 consultas semanais e 144/més.
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ODONTOLOGIA

Art 12° - Os Cirurgides Dentistas e Auxiliar de Saude Bucal devem disponibilizar no

minimo 22 horas semanais com 35 atendimentos, sendo 10 de primeira vez e 25
retornos.

| — Os atendimentos subseqiientes serdo agendados no consultério;

Il — Na primeira consulta registrar as necessidades do usuério e realizar
profilaxia, entretanto podera, conforme a necessidade do usuario, ser atendida a queixa
principal;

Il — Realizar o maximo de procedimentos em cada paciente para garantir
maior agilidade na fila de espera e maior nimero de tratamento concluido.

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE
Art 13° - Os Agentes Comunitarios de saude deverdo organizar suas atividades de
acordo com o ANEXO.

| — Deverao assinar a frequéncia e prestar conta das visitas domiciliares
semanalmente na UBS ou de acordo com o planejamento da equipe, caso haja
necessidade de diminuir a frequéncia.

TECNICO DE ENFERMAGEM
Art 14° - Os Técnicos de enfermagem deverdo organizar suas atividades de acordo
com o ANEXO.
Art 15° - Esta portaria entrard em vigor a partir da data de assinatura.

Luiz Gonzaga Lob&o Castelo Branco

Presidente da Fundagdo Municipal de Saude

ANEXO
MEDICO
ATIVIDADES HORAS TOTAL/MEDIA EXECUTADA
Consulta Médica 20 80 consultas por semana
Reunido de equipe 02 Uma reunido por semana
Visita domiciliar 05 6 a 8 VD por semana
Reunido com a comunidade
Atividade administrativa 01 Conforme planejamento da equipe
Atividade educativa 02 Conforme planejamento da equipe
ENFERMEIRO
ATIVIDADES HORAS TOTAL/MEDIA EXECUTADA
Reunido semanal de equipe 02 Uma reunido por semana
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Consulta de enfermagem 12 36 consultas por semana

Visita Domiciliar 06 9 a 12 VD por semana

Atividade educativa 04 Duas atividades por semana

Supervisao 04 Conforme planejamento da

Epidemiologia/procedimentos equipe

Atividade Administrativa 02 Conforme planejamento da
equipe

ODONTOLOGIA

ATIVIDADES HORAS TOTAL/MEDIA EXECUTADA

Reunido de equipe 02 Uma reunido por semana

Atividades administrativas 01 Uma reunido por semana

Grupo educativo 02 Uma atividade semanal com a
equipe

Procedimentos Coletivos 03 Conforme planejamento da equipe

Atendimento Individual 22 35 por semana

OBS: Visita Domiciliar, conforme o planejamento da equipe.

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

ATIVIDADES HORAS TOTAL/MEDIA EXECUTADA
Reunido de equipe 02 Uma reunido por semana
Atividades para producédo 02 Uma reunido por semana

Visita Domiciliar 30 Em média 40 por semana

Visita Domiciliar de Equipe 06 Conforme planejamento da equipe

TECNICO DE ENFERMAGEM

ATIVIDADES HORAS TOTAL/MEDIA EXECUTADA
Reunido semanal de equipe 02 Uma reunido por semana
Procedimentos de Enfermagem | 15 Demandas dos usuarios

+ Ac¢Bes de Vigilancia & Saude

Visita Domiciliar 09 12 a 18 VD por semana
Atividade educativa 04 Duas atividades por semana

Anexo C — Relacdo de Agravos de Notificagdo Compulséria

Lista de doencas e agravos de notificagdo compulsé