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POLITICA NACIONAL DE ATENCAO BASICA

Balan¢o 2011/12 e Proximos Passos



ATENCAO BASICA

“A Atencao Basica caracteriza-se por um conjunto de
acoes de saude, no ambito individual e coletivo, que
abrange a promoc¢ao e a protecao da saude, a prevencgao
de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitagao,
reducao de danos e a manutencao da saude com o
objetivo de desenvolver uma atencao integral que
impacte na situacao de saude e autonomia das pessoas e
nos determinantes e condicionantes de saude das

coletividades”.
(PNAB, 2011) _ soveawo reoEmaL
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NOS CRITICOS

* Financiamento Insuficiente

 UBS com Infra-estrutura inadequada e nao informatizadas

 Mercado de trabalho predatoério, alta rotatividade e problemas
no provimento e fixacao dos profissionais

* Problemas relacionados ao acesso e a qualidade da Atencao
Basica ofertada aos cidadaos e a baixa legitimidade da Atencao
Basica

e Deficiéncia de acdes que enfrentem os determinantes e

condicionantes da saude

e satou o i BRASIL
A SEETS b e
PAIS W Als M POBNE



ATENCAO BASICA

AMPLIACAO DE RECURSOS
PARA A ATENCAO BASICA

o

SAUDE




FINACIAMENTO DA ATENCAO BASICA

« Componente de Equidade

* Novo PAB Fixo

 Componente Indutor de Modelo (Estratégia de Saude da
Familia)

« Componente de Qualidade (PMAQ)

* Componente de Qualificacao da Infra Estrutura
* Programa de Requalificacao

* Emendas Parlamentares e Populares

OOOOOOOOOOOOOO



FINANCIAMENTO DA ATENCAO BASICA

Estruturagao +
PAB fixo PAB variavel Construgdo e Valor total
Ampliacao

2010 RS 3,65 Bi RS 5,92 Bi RS 140,5 Mi  R$ 9,73 Bi

2012 RS 4,42 Bi RS 8,31Bi RS 698,8 Mi RS 13,36 Bi

Variagdo 2010-2012 RS 765 Mi 21% RS 2,38 Bi 40% RS 558,3 Mi 397% RS 3,63Bi 37%

OOOOOOOOOOOOOO
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FINACIAMENTO DA ATENCAO BASICA

Projecao 1 - Custeio mensal de uma Equipe de Saude da Familia*

ESF
R$ 10.695

Total

R$ 27.579

ACS PAB fixo

R$ 5.226 R$ 7.188
\

R$ 11.000

B Otima: R$ 38.579

SALUIN Boa: RS 34.179

R$ 2.200

Regular: R$ 29.779

>

" (*): Considera uma Equipe de Saude da Familia mod. 1, com Saude Bucal mod. 2 e 6 Agentes Comunitarios de Saude,
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FINACIAMENTO DA ATENCAO BASICA

Projecao 2 - Custeio mensal de uma Equipe de Saude da Familia*

Total

R$ 20.336

ACS PAB fixo

R$ 5.226 R$ 5.750
\

R$ 11.000

M Otima: R$ 31.336

RALUIN Boa: RS 26.936

R$ 2.200

Regular: R$ 22.536

>

’ |

" (*): Considera uma Equipe de Saude da Familia mod. 2, com Saude Bucal mod. 1 e 6 Agentes Comunitarios de Saude,
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ATENCAO BASICA

PROGRAMA DE
REQUALIFICACAO DAS UBS

o

SAUDE




PROGRAMA DE REQUALIFICACAO DAS UBS

Brasil Sem Miséria

e garantia de direitos (ampliacao dos acesso a saude) e
geracao de emprego e renda
Impacto na Melhoria das Condi¢oes de Trabalho, da
Ambiéncia e Humanizac¢ao
Conceito de UBS que Acolhe e faz 1° Atendimento as
Urgéncias

Ampliacao da legitimidade da Atencao Basica

OOOOOOOOOOOOOO
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PROGRAMA DE REQUALIFICACAO DAS UBS

Situacao Quantidade %
Total de UBS do Brasil 37.000 100%
UBS nao elegiveis para reforma/ampliagao 16.318 44%
UBS alugadas e sem documentagao necessaria 11.178 30%
UBS > 150 m? construidas e/ou reformadas em 0
2010 e 2011 >-140 14%
UBS elegiveis para reforma/ampliagao 20.682 56%
UBS < 150 m? - elegivel para ampliacdo 11.087 30%
UBS > 150 m? - elegivel para reforma 9.595 26%
e ool ol iz BRASIL



PROGRAMA DE REQUALIFICACAO DAS UBS

Componente | J Universo Programa: 9.595
Meta Fisica: 9.595
Atende toda a necessidade

Reforma

Universo Programa: 11.087

Cor.np?nente | ' Meta Fisica 11.087
Ampliacdo (PAC2) il <l Atende toda a necessidade

Componente
Construcao
(PAC2)

Meta PAC 2: 3.358
2.105 contratadas em 2011
1.236 serao selecionadas em 2013

IIIIIIIIIIIIII
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PROGRAMA DE REQUALIFICACAO DAS UBS

* Programa beneficia 3.872 municipios em todo Brasil

* Em 1 ano o Programa de Requalificacao de UBS ja habilitou:
» 5.247 propostas para reforma
 5.458 propostas de ampliacao
* 555 propostas de construcao de UBS

* Nesse mesmo ano, foram construidas mais 263 UBS, como
parte do total de 3.966 UBS habilitadas entre os anos de
2009 e 2011

* 62 propostas de UBS Fluviais das quais 15 unidades serao

contempladas ainda em 2012 T . "‘II.



PROGRAMA DE REQUALIFICACAO DAS UBS 2013

e Abertura no Programa para proposicao de novos Projetos

até 01 de marco, com pré-etapa ja no fim de janeiro
e Construcoes (Brasil sem Miséria, Minha Casa Minha
Vida, UBS Inadeqgadas sejam proéprias ou alugadas)
 Ampliacdes (UBS inadequadas proprias)
* Reformas (UBS proéprias)
* UBS Fluviais
» Utilizacao do Diagnodstico e Censo das UBS

* Precisara ter o Terreno

OOOOOOOOOOOOOO
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PROGRAMA DE REQUALIFICACAO DAS UBS

Todas as UBS do Brasil no Plano Nacional de Banda Larga
Investimento em Informatizacao das UBS

Educacao a Distancia e Telessaude no espaco de trabalho
Implantacao do Cartao Nacional de Saude e Unificacao dos
Sistemas de Informacao

Registro Eletronico do Usuario e Disponibilizacao do e-SUS
Atencao Basica:

* Gestao do Cuidado

e Andlise de Vulnerabilidade

* Planejamento e Programacao das Acdes
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PROJETO e-SUS
Atencao Basica

Reestruturacao do Sistema de
Informacao da Atencao Basica

l | OOOOOOOO FDERAL
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Porque reestruturar o Sistema de
Informacao da Atencao Basica?

Aproximar a coleta dos dados de onde eles estao sendo
produzidos

Reduzir o retrabalho de coleta dados
Individualizacao do registro de dados
Modernizar a plataforma tecnoldgica
Ampliar a cultura do uso da informacao
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Premissas de Reestruturacao do
Sistema de Informacao

Individualizacao do Registro
Producao de informacao integrada

Cuidado centrado no individuo, na familia e na
comunidade e no territorio

Desenvolvimento orientado pelas demandas do usuario
da saude
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Premissas de Reestruturacao do
Sistema de Informacao

Classificagio Intemacional de
Atencio Priméria - 2° Edigao
Comité Intemacional
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Hipartando com comlicagtis

» Adocéao da classificacao CIAP 2 em
nivel nacional em dialogo com CID

» Classificacao Internacional da
Atencao Primaria

. Mais adequada para a Atencao
Basica

« Melhor tratamento da incerteza

Nao compete com CID, tem
objetivos diferentes
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e-SUS AB: Coleta de Dados Simplificada

« Atendimento de Nivel Superior € Ténico

« Mapa de Atendimento Individual
. Mapa de Atendimento Odontologico
. Mapa de Atividades Coletivas

- Atendimento em Grupo (usuario identificado)
- Atividade Coletiva (usuario nao identificado)
- Reunides de Equipe

« Mapa de Procedimentos

. Atendimento de Nivel Médio

. Mapa de Visita Domiciliar



e-SUS Atencao Basica - PEP

« Prontuario (versao 2.0)

« Prontuario (verséo 1.0)

Cadastro
Territorializagao
Agenda

Acolhimento a Demanda
Espontanea

Atendimento Individual
Atividade Coletiva

agrega:

Abordagem Familiar
Imunizacgao

Saude Bucal
Cuidado Continuado
Gestéo do Cuidado

Gestado da Agenda e Programacéao da
Oferta

Gestado da UBS
Gestéo da Lista de Espera
Integragdo com Telessaude

Areas tematicas (pré natal, crianca,
risco cardiovascular)



SIAB

Registro consolidado

Relatorio com nivel de desagregacao: municipio, estado e
nacional.

N° fichas=
Fichas separadas para profissionais de nivel superior
Ficha unica para profissionais de nivel médio

Fichas B - ACS

N&o tem.
Relatério quantitativos gerenciais

Registro restrito a equipe minima

Tecnologia de informagéo nao permite a comunicagédo com
outros sistemas

Plataforma enrijecida .

Sistema de coleta por meio de fichas (com necessidade de

digitadores)

e-SUS AB

Registro Individualizado

Relatorio com nivel de desagregacao: individuo, equipe,
regides de saude, municipio, estado e nacional.

N° fichas =
Ficha unica para profissionais de nivel superior
Mantido

ACS - fichas cadastro de domicilio e de individuo com
situagdo de saude, fichas B mantidas ( reavaliagdo em
2013)

Ficha para atividades coletivas
Relatérios quantitativos mais dinamicos
Registro contempla profissionais do NASF, Consultério na

Rua, Atencao Domiciliar

Uso de tecnologia que permite a interoperabilidade com
outros sistemas (2° versao)

Plataforma adaptavel aos diferentes cenarios de
conectividade (online — ofline) e informatizacao das UBS /
municipio

Prontuario Eletronico (sem necessidade de digitadores) e
Sistema de coleta por meio de fichas (Sistema Simplificado)



Cenario da Atencao Basica

Diagnostico do Programa Requalificacao das UBS

« Conectividade nos Municipios

« Secretaria Municipal de Saude
- 98% tem conectividade

. Unidades Basicas de Saude (UBS)
- 70% nao tem conectividade

« Consultérios das UBS
- 88% nao sao informatizados

. Licao: Buscar o cenario ideal sem esquecer do cenario
real.
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Questoes para o debate

Qual situacdo atual de conectividade e informatizacdo dos
municipios/UBS?

Ha programa (s) estadual que fomente informatizacdo e
conectividade das Unidades Basicas de Saude (UBS) dos
municipios?

Ha municipios com utilizacdo de prontuario eletronico na atencgao
basica? PMAQ 18% das Equipes



e-SUS AB
Sistema Simplificado



CABECALHO PADRAO

. ldentificacdo do Estabelecimento e Profissional(is)
. Cdbdigo da Equipe
. Atendimento Compartilhado
. CBO do Profissional de Saude

 ldentificacido e controle da digitagcao

DIGITADO POR: DATA: | |
o)
SAUDE -~
HAIS PERTO DE VOCOR DATASUS NOME DO MAPA CONFERIDO: FOLHA:
N° DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL Cad. CNES UNIDADE Cad. CNES EQUIPE ceBo TURND DATA:
|| H ] [MI[TIIN] I
N° DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL ceo N° DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL CBO
N ) ) ) e ) ) ) ) ) ) |

LOCAL DE ATENDIMENTO: [01]UBS [ 02 ] Unidade Mavel [ 03] Situacao de Rua [ 04 ] Domicilio [05] Escola [ 06 ] Outros




)
A% patasus

DIGATADD POR: DATA:

CADASTRO DOMICILIAR
ATENCAO BASICA

CONFERIDO: FOLHA:

DIGTADO POR: DATA!:
N° DO CARTAOQ SUS DO PROFISSIONAL céd. CNES UNIDY
CADASTRO INDIVIDUAL
I Y [ B ATENCAO BASICA  [=w=ws [
ENDERECO | LOCAL DE
TIPO LOGRADOURO
e e o NOME LOGRADOURO
N° DO CARTAC SUS DO PROFISSIONAL C6d. CNES UNIDADE C6d. CNES EQUIPE | MICROAREA DATA
COMPLEMENTO S N N N I O I OOy Oy
MUNICIPIO N° CARTAO SUS EEasmnsﬁm N° CARTAD SUS RESPONSAVEL D Eaponaaver o
S (. Yy (Y A
NOME COMPLETO
TELEFONE RESIDENCIAL: ‘ - ‘
C.) - A N N |
SITUAGAD DEMORADIA | POSSE DA TERRA APELIDO | NOME SOCIAL
T ol 1 Mugado T T AnendadTT CoGolT [ | | | | | | | L) [ | P L L L L[] ]
NUMERO DE IDENTIFICACAD SOCIAL -
TIPO DE DOMCILIO DATA DE NASCIMENTO RACAICOR SEXO (NISIPISIPASEP)
Bi Preta Parda
Casa[ ]| Apartameni|] Cémodes[] Outrol ] Al __/__+ ___ Aﬁﬂ"f:é[]] |rr,d,-gé1]ﬂ[]” L] [MI[F] I I |
NUMERO DE MORADORES: NUMERO DE COMODOS: FI NOME COMPLETO DA MAE
|| L1 | T
TIPO DE ACESS0 AD DOMICILIO I NACIONALIDADE SE ESTRANGEIRO OUNATURALIZADO, SE BRASILEIRO, QUAL O MUNICIPIO E UF DE
— - - QUAL O PAIS DE NASCIMENTO? NASCIMENTO?
Asfalto / Calcada [ ] Chao Batido[ ] Fluvial[ 1 Outro[ ] ‘lE!-lasileila[]Naturallzado[]Estrarqeila[]
DISPONIBILIDADE DE ENERGIA ELETRICA l SITUACAO CONJUGAL
[SI[N] I Solteiro(a) [ ]| Casado(a) / Convivio o Companheirofa) [ | Divorciado(a) / Separadofa) [ ] Vidvo(a)[ ] Outro| ]
DESTINO DO LIXD TELEFONE CELULAR E-MAIL
Coletado [ ] Queimado /Enterrado [ ] Céuaberto [ ] Cutro[ ] | B (——} - —— —
FREQUENTA ESCOLA? OCUPACAD
FORMA DE ESCOAMENTO DO BANHEIRO OU SANITARIO (5[N]
Rede coletora de esgoto ou pluvial | ] |
— - - 1 QUAL E O CURSO MAIS ELEVADO QUE FREQUENTA OU FREQUENTOU? SITUACAD NO MERCADO DE TRABALHO
FossaSepica [] FessaRudimentar [ ] Ceuaberto [ ] Creche [ ] Pré-escola(excetoCA) [ ] Classe de Affabetizacéo - CA [ ] Empregador [ ]
- ; Ensino Fundamental 13 a 44 séries, Elementar (Primario), 13 Fasedo 1° grau [ ] Assalariado com carteira de trabalho [ ]
Direto para um rio, lago oumar [ ] Outrafomma | | Ensino Fundamental 57 a 82 series, Médio 1° ciclo (Ginasial), 2® Fase do 1° grau [ ] | Assalariado sem carteira de trabalho [ ]
ANIMAL NO DOMICILIO SE SIM, QUAL(IS) Ensino Fundamental (duragao 9 anos) [ ] Ensino Fundamental Especil | ] Autdnomo com previdéncia social [ ]
- Ensino Medio, 2° grau, Medio 2° ciclh (Cientifico, Classico, Tecnico, Nomal) | ] Autdnomo sem previdéncia social [ ]
[S1IN] Gato[ ] Cachorro[ ] Passare [ ] Del | Ensino Méedio Especial | ] Aposentado/Pensionista [ |
Ensino Fundamental EJA - séries iniciais (Supletive 19a 49) [ | Desempregado [ ]
i T Ensino Fundamental EJA - séries finais (Supletive 53 a 89) [ ] Naotrabalha [ ]
Fn=inn Findamental FI1A MSonletivnd T 1 Codrnd 1




)
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MAPA DE PROCEDIMENTOS

DIGITADO POR:

CONFERIDO: FOLHA:

DIGITADO POR: DATA: | ]
_ m ‘,') MAPA DE ATENDIMENTO
N DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL S . DATASU INDIVIDUAL ConFERIDO: FOLHA:
A Y Y I I st
' DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL
A Y Y I _
- N DO CARTAO SUS DO PROFAISSIONAL ‘Cod. CNES UNIDRDE Icm CNES EQUIPE [cso IWW Im-m l
LOCAL DE ATENDIMENTO: [ 01 JUBS 02 | Unidade Mavel [
e ;1 I O B B A A | DIGITADO POR: [ DATA:
N2 PRONTUARIO N DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL c )
) MAPA DE ATIVIDADE
| [N [ SR —
DR VO N -
—§ LOCAL DE ATENDIMENTO: [01 [UBS [ G2 ] Unidade Mavel [ 08 ] Stusg L T COLETIVA
|_ NE 1
|: NE PRONTUARIO
n :_: DATA DA ATIVIDADE HORA INICIO | HORA FIM N° DO CARTAO 5US DO PROFISSIONAL ©OD. DA EQUIPE
N2 CARTAO SUS ] ]
. ] / : : A ) ) ) Y |
] I ! :
| ] Il "
) ] PROGRAMAGAO DE " DE PARTICIPAN. | ESCOLAL | | | | | | || | ||| 1| 1 1 1|l _||
= Ne CARTAQ 5US (]
I H [ 1SINT ||| e e e ]
I ]
— _ LOCAL DA ATIVIDADE: AN Y Y I I I |
Data de Dia /més |7|7 |_|
nascimento | |
ino [ T A ) ) ) Y |
Local de atendimento | )
Fscuta Inicial | Orientacao Dia s |1/ L1f1] R
Acupuntura Ano [ -
Administracao de vitamina A | ocal de atendimento L . )
|Avaliacio de acuidade visual Marca X na opgdo desejada.
Avaliacdo pé diabético 2 ATIVIDADE (opgic Unica) TEMAS PARA REUNIAO (opgomiLTiPLA)
Cateterismo vesical E Consulta Agendada [01] | Reunido da Equipe [ 01] | Questdes Administrativas / Funcionamento
~ — 5 - -
Cauleleaqao quimica de pequenas lesdes Q Escuta Inicial / Orientacao [CQ] TrirEr T e Equipesdes ik [CQ] Processode Trabalha
Cirurgia de unha (cantoplastia) ; Consulta no Dia — - -
Cuigedo oe estomas £ S ———— [03] | Seuntao Intersetorial / Conseho Local de Saude/ Controle | 1431 | piagnosticodo Teritsrio / Monitoramento do tertitorio
Curativo Especial
Drenagem de abscessa Altura I I_1fI_§ | [o4] | Atividade Coletiva [04] | Planejamento / Monitoramerto das acdes da equipe
Estesiometria (teste de sensibilidade) Peso [ [05] | Atendimento em Grupo [05] | Discussao de Caso / Projeto Terapéutico Singular
w |Exame Citopatologico de Colo Uterino Crianga  |Aleitamento Matemo 1] _
. — = — [ 06 ] | Educacao Permanente
o |Exérese/ Biopsia / Puncio de umores E Dia/ Més L/ L0l
5 [superficiais de pele 2 | bum - ————— [07] | Outros
O |Fundoscopia (exame d fundo de olho) & 4no (0 sistema pode calcular) 1]
EI ev— Em— . -
e — PUBLICO ALVO (opgio miLTILA) PRATICAS | TEMAS PARA SAUDE (opgio miLTimLA)
Puerpério (até 42 dias)
Saide Sexud e Reproduiva [01] | Comunidade em geral [01] | Alimentacio Saudavel
Puericultura [02] |Crianca [02] | Aplicacao topica de fidor
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e-SUS AB
Prontuario Eletronico



Horarios da manha

Outubro

~ -~
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11 anos e 11 messs, Feminino

‘*". Alessandra Pinto Nunes
—
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Cadastra e mostra A ‘., ‘ Aplica e mostra as L

0% exames ja vacinas Ja realizadas
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Evolucao

Espedalidade: Medicina de famiia ¢ comunidade  Profissionak Ablo Das Unidade de Sadde: Centro de Salde da Trndade ‘
m Descricio Informagées Complementares
Pacents redama de dor... Peso: 800Ky
12 Altura: 1,78m
outubro Perimetro cefalico: 120,0 an

Press3o arterial: 120/080
Freq. ardiaca: 130 bpm
Freq. respiratdria: 160 mpm
Temperatura: 36,5 °C
Ghcemia: 110 mg/idL

Tipo de glicemia: Jejum
IMC: 25,25

17:30:28



Historico de Exames Requisitados
Filtrar por: v

Data Tipo Nome do exame Requisitante Resultado

AO DE SIFILIS EM GESTANTY 3 V’\ “% =

Ext a1y TESTE DE ELISA 1GG P/ IDENTIFICACAO D Ablio Das N3¢ 4.

12345678910 »

Resultado do exame

Exame: TESTE RAPIDD PARA DETECCADQ DE HIV EM GESTANTE
Tipo de exame: Externo Data: 12/10/2011 Requisitante: Abilio Dias
[[] conferido




- Odontograma Inicial do tratamento . Odontograma atual ” Odontograma consolidade
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Cenarios de Implantacao

Sistema com Coleta Simplificada Offline

AB Municipal Envio por arquivo
Equipe UBS
B } c SIMtS t Servidor
- o om Interne Central
e Atend = |7 _% a—
atorial _ a = Barramento
SUSs AB —
= da
— = Saude
- ="
Equipe uBs

i ol I

Mapa de Atend.
Ambulatorial

—
25US AB -
T [ -
=

Envio por internet eventual

(dial-up, modem 2G ou 3G)



Cenarios de Implantacao

Sistema com Coleta Simplificada Online

AB Municipal
UBS com Internet

sSM5S
Com Internet

Barramento
Mapa de Atend. da
apa de Aten c
Ambulatorial Saude

Servidor
Central




Cenarios de Implantacao

Sistema com Prontuario Eletronico Offline

AB Municipal
UBS com Internet

SMs
Com Internet

UES

y

—
ESUS AR
Gestho
al,

505 AB
PEF
] | o
515 AB
FEF '

Servidor
i Central
> ] . " f
_‘ ! = Barramento
Servido " da
Local If." Satide
|IIIII- IIII
Troca de Informacao
W por servigos, pue.:
Troca de Infoermacao - Prescricao Eletronica
por extratos de RES (Horus)
OpenEHR - Teleconsultoria

iPlataforma Telessaude Redes)
- Emcaminhamento
Eletrénico (SisREG)



Cenarios de Implantacao

Sistema com Prontuario Eletronico Online

AB Municipal
UBS com Internet

sSMs
Com Internet

: 4 UBS
. PEP |
7
. PEP -
J o - ‘ Barramento
. de Informacao
eSUS A8 Equipe Barramento
N — da
—_ . _E Saude
E
PEP
. _ Serwdnr
\ Central
Barramento
de Servicos




Proposta

« Sistema com Coleta de Dados Simplificada
. e-SUS Atencao Basica - CDS
« Cenario Real — 70% em 2013

« Cenario Transitério — 100% de UBS conectadas em
2014

. Sistema com Prontuario Eletrénico
« e-SUS Atencao Basica - PEP
« Cenario ldeal — 30% em 2013
« Integrado nas RAS

40



Questoes para o debate

Como se da o suporte da SES aos municipios na
implantacéo/utilizacdo dos sistemas de informacédo do Ministério da
Saude?

Quais cenarios a SES e Cosems identificam no conjunto dos
municipios?

Como SES e Cosems podem apoiar a implantacdo do e-Sus AB no
cenarios apresentados?



ATENCAO BASICA

=

PROVIMENTO, FIXACAO E
FORMACAO DOS
PROFISSIONAIS

o

MAIS PERTO DE VOCE




Mapa dos Municipios conforme dificuldade de Atracao e Fixacao do Médico




PROVIMENTO E FIXACAO DE PROFISSIONAIS

Regulamentacao do Lei do FIES e PROVAB

Plano Nacional de Educacao Médica

Apoio as Carreiras e Premiacao por Desempenho

Valorizacao do Trabalhador no PMAQ que estimula e

premia garantia de direitos e vinculo mais estavel

Adequacao da PNAB para que se adapte a realidade do

mercado de trabalho e a disponibilidade de profissionais

(2012 teve o dobro do crescimento de ESF de 2011)

Ministério da

OOOOOOOOOO

ERAL



Numero e Financiamento dos Agentes Comunitarios de Saude, Saude da
Familia e Saude Bucal, Brasil, 2010-2012

Aumento
Estratégia 2010 2011 2012*
2010-2012
Ne 244.883 250.607 257.265 5,1%
Valor
ACS o, RS 714,00 RS 750,00 RS 871,00 22%
Unitario
Valor Total RS 2,14 Bi RS 2,39 Bi RS 2,89 Bi 35%
Ne 31.660 32.295 33.404 5,5%
Valor Mod. 1 RS 9.600 RS 10.050 RS 10.695 12%
ESF
Valor Mod. 2 RS 6.400 RS 6.700 RS 7.130 12%
Valor Total RS 2,84 Bi RS 2,98 Bi RS 3,27 Bi 15%
Ne 20.424 21.425 22.203 8,7%
Valor Mod. 1 RS 2.000 RS 2.100 RS 2.230 12%
ESB
Valor Mod. 2 RS 2.600 RS 2.800 RS 2.980 15%
Valor Total RS 596 Mi RS 649 Mi RS 720 Mi 21%

(*) Numeros e cobertura até novembro; e Valor Total projetado.



FORMACAO E EDUCACAO PERMANENTE

Estratégias na Graduacao
 VER-SUS, PET Saude, Pro-Saude, Plano Nacional de Educacao
Médica

Pos-Graduacao
* Pro-Residéncia, Valorizacao da Residéncia em Medicina de
Familia e Comunidade e Universalizacao da Especializacao —
UNASUS
Valorizacao dos profissionais com formacao adequada e vinculo
com o servico (PMAQ)

Estimulo a Educacao Permanente no Servico (PMAQ)

e a0 oo uz BRASIL
AL RETS b e h
PAIS RICO € PAIS SEM POBREZA



ATENCAO BASICA

AMPLIACAO DO ACESSO E DA
QUALIDADE

s

SAUDE



AMPLIACAO DO ACESSO E DA QUALIDADE

 Ampliacao da cobertura

* Novas Modelagens de Equipes

* Saude Bucal

e Atencao Basica multiprofissional e interdisciplinar

e Ofertas de Formacao e Educacao Permanente

e Telessaude Brasil Redes

* Producao de Movimento de mudanca e qualificacao das Praticas

de Cuidado, Gestao, Educacao e Participacao

OOOOOOOOOOOOOO
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CONSULTORIO NA RUA

Diretrizes de organizacdo e funcionamento das equipes dos Consultdrios na Rua (eCR)

1. Componente da Atencdo Basica na Rede de Atenc¢ao Psico-social

2. Composicao multiprofissional e que lida com os diferentes problemas e
necessidades de saude da populacdao em situacao de rua

3. Ac¢bes compartilhadas e integradas as unidades basicas, CAPS, dos servicos de
Urgéncia e Emergéncia e outros pontos de atencao

MODALIDADES

MODALIDADE | — 4 PROFISSIONAIS (2 NIVEL SUPERIOR + 2 NIVEL MEDIO)

MOD. I: RS 9.500,00
MODALIDADE Il — 6 PROFISSIONAIS (3 NIVEL SUPERIOR + 3 NIVEL MEDIO) » MOD. II: RS 13.000,00

MOD. lIl: RS 18.000,00

MODALIDADE IIl — MODALIDADE Il + PROFISSIONAL MEDICO

CBO: Enfermeiro; Psicélogo; Assistente Social, Terapeuta Ocupacional, Médico,
Agente Social, Técnico ou Auxiliar de Enfermagem e Técnico em Saude Bucal.

OCOOVERNO FEDERAL

ree . ~ s . Ministério da
Polltlf:a Nacional de Atengao Basica #saudemaisperto % @ sus+ s
Portaria n. 2488, de 21 de outubro de 2011.

PAIS RICO E PAIS SEM POBREZA



CONSULTORIO NA RUA

* Estao em Funcionamento 79 Consultdrios na Rua
* Mais da metade dos mesmo alimentam o sistema de
informacao (2013 e-SUS)
* NOs Criticos:
* Relacao e Responsabilizacao da Atencao Basica e
Saude Mental
e Diferencas importantes tanto entre as propostas de
atuacao quanto no funcionamento concreto
* Articulacao real com a rede, definicao de fluxos,
cuidado compartilhado e resolubilidade

OOOOOOOOOOOOOO

Py . x~ et . o A
Politica Nacional de Atengdo Basica #saudemalsperto SAUDE @ Sus . Mssode M|L
RS SURTS ba veed PAIS RICO € PAIS SEM POBREZA

Portaria n. 2488, de 21 de outubro de 2011.



AN
MELHOR EM CASA m
 INRRRRRRRRREoohE:::::,hhewhes=vehhsnsee:s::::: ik, """ M©elnhoremcasa

A SEGURANCA DO HOSPITAL NO
CONFORTO DO SEU LAR

Reorganizacao do processo de trabalho das equipes que prestam cuidado
domiciliar na atencao basica, ambulatorial e hospitalar, com vistas a:

* Humanizag¢ao da atenc¢ao a saude;
 Reduc¢ao da demanda por atendimento hospitalar

* Desinstitucionalizacido de pacientes internados/reducao do periodo de
permanéncia de usuarios internados, viabilizando a disponibilizacao de leitos
hospitalares para retaguarda das urgéncias e internacao;

* Preserva¢ao dos vinculos familiares e Ampliagao da autonomia dos usuarios e
familiares, para o cuidado a saude;

 Reducao de custos. Modalidades de Ateng¢do Domiciliar:
- AD1 - Equipes de AB + NASF
- AD2-EMAD e EMAP
- AD3 -EMAD e EMAP

*As EMAD e EMAP podem cuidar, ao mesmo
tempo de pacientes nas Modalidades AD2 e AD3

COOVERNDO FEDERAL

rhe . ~ ‘. o . =

Politica Nacional de Atengao Basica #saudemaisperto SAUDE SUST doyiorosiiag -
AL RETS b e h

Portaria n. 2488, de 21 de outubro de 2011. PAIS RICO € PAIS SEM POBREZA



CENARIO ATUAL

Relagao Municipios Habilitados x Implantados

129
150 72
B Municipios Habilitados

100 ® Municipios Implantados
50
0

Municipios Habilitados Municipios Implantados
ESTADOS HABILITADOS 23 ESTADOS IMPLANTADOS 21

AM, AC, AP, PA, RO, TO, RS, PR, SC, SP, RJ,
MG, AL, BA, PE, PB, CE, PI, RN, MA, GO, MS, AM, AC, AP, PA, TO, RS, PR, SC, SP, RJ, MG,
DF AL, BA, PE, PB, CE, RN, MA, GO, MS, DF

Ministério da N
Melhor emCasa SAUDE s "2 BRASIL

CONFORTO DO SEU LAR MAIS PERTO DE VOCE PAIS RICO € PAIS SEM POBRRZA




CENARIO ATUAL

Relagao EMAD Habilitadas x EMAD Implantadas

431
400
300
200 B EMAD Habilitadas
100

B EMAD Implantadas

EMAD Habilitadas

EMAD Implantadas

Relagao EMAP Habilitadas x EMAP Implantadas

200
150
100

B EMAP Habilitadas
50

B EMAP Implantadas

EMAP Habilitadas
EMAP Implantadas

MelhoremCasa
A SEGURANCA DO HOSPITAL NO
CONFORTO DO SEU LAR

MAIS PERTO DE VOCE

L FEPE R AL
e s BRASIL

PAIS RICO € PAIS SEM POBRRZA



CENARIO ATUAL

Evolucao Habilitacao x Implantacao
500

450

400 / 431

400

399
350 381

343
300

304
250 =o—EMAD HABILITADAS

262
EMAD IMPLANTADAS
200
/88
150

163

145 151
128 131 127 139

105 115

100
85

75
50 =
68

44 45

dez/11 jan/12 fev/12 mar/12 abr/12 mai/12 jun/12 jul/12 ago/12 set/12 out/12 nov/12

Ministério da
ﬁ Melhor emCasa SAUDE susmgm Mg

MAIS PERTO DE VOCE

L FEPE R AL

CONFORTO DO SEU LAR

PAIS RICO € PAIS SEM POBRRZA



ACOES DESENVOLVIDAS EM 2012

Publicacao do 12 volume do Caderno de Atencao Domiciliar
(22 volume previsto para janeiro de 2013)

Formacao dos Profissionais das Equipe do Melhor em Casa
— Curso de Extensdo: ano de 2013: 1000 vagas/ ano de 2014: 9000 vagas
— Aperfeicoamento: ano de 2013: 1500/ ano de 2014: 500 vagas
— Especializagdo: ano de 2013: 500 vagas/ ano de 2014: 500 vagas

Concluida Pesquisa de Avaliacao do Uso e Satisfacao dos
usuarios com o Melhor me Casa (2.120 usudrios de 44
municipios de 16 estados)

RAAS-AD Foi lancado e ja esta em uso.
Previsao do e-SUS até 22 semestre de 2013

nnnnnnnnnnnnnn
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ACOES DESENVOLVIDAS EM 2012

SISTEMA DE INFORMAGAO — RAAS AD E RAAS MOB

a) Logistica de distribuigdo dos smartphones:
- Todos os aparelhos ja foram enviados aos municipios com
equipes implantadas (1303 aparelhos para 116 EMAD e
51 EMAP);
- Na 22 remessa serao disponibilizados 392 aparelhos

b)
- O Chamamento ja esta disponivel no site:
www.saude.gov.br/dab disponibilizando o Termo de Doacao
com planilha de quantidades de aparelhos para que os
municipios facam a retirada destes no Nucleo de Divisao de
Convénios nos Estados ( RS, SP, RJ, PE, GO, AP, MS e RN) .
- Os outros estados com equipes implantadas terao os
aparelhos com saida de Brasilia e envio através dos Correios.

oooooooooooooo
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Equipes da Estratégia Satde da Familia
X
Equipes de Satide Bucal da ESF

35.000 31.660 32-295 32.865

30.000 26.729 27.324

24.564
25.000

21.232

20.000 19.068

16.698
15.000

10.000
6.1

5.000

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Cobertura populacional de

= Equipes de Saude Bucal = Equipes Saude da Familia ESB/ESF




Custeio anual das Equipes de Saude
Bucal

W 2002

$ 65.760

m 2012 (sem PMAQ) $ 56.760

H 2012 (com PMAQ 100%)



Incentivo de Implantacao CEO

® Antigo m Novo

907 CENTROS DE ESPECIALIDADES

i AR ODONTOLOGICAS CREDENCIADOS
RS 75.000 R$ 80.000
RS 60.000 Y
RS 40.000. .
CEO | CEO 1l CEO Il

Incentivo de custeio CEO

® Antigo M Novo

R$ 15.400
RS 8.800
| ] . ' l

CEO | CEO I CEO Il




1304 MUNICIPIOS HABILITADOS
LABORATORIO REGIONAL DE PROTESE DENTARIA
Incentivos por faixa de producao:

20a 50 51 a 80 81a120 Mais de120

proteses: proteses: proteses: proteses:

RS 22.500/més
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complexidade, na
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NUCLEOS DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA

* Passo decisivo para uma Atencao Basica multiprofissional e
interdisciplinar

* Possibilidade de inserir qualquer profissional de saude,
sanitarista e especialidades médicas basicas (mais comuns
sao: psicologo, fisoterapeuta, nutricionista, prof. educacao
fisica e assistente social

* Reducao da quantidade de Equipes por NASF e

possibilidade de universalizacao (todos municipios)

OOOOOOOOOOOOOO
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Modalidades dos NASF — Nucleo de Apoio a Saude da Familia

NASF 1

Soma das cargas horérias semanais: 200 (duzentas) horas semanais;

a)nenhum profissional poderd ter CH semanal menor que 20h
b)cada ocupacdo, considerada isoladamente, deve ter no minimo 20h e no maximo 80h de CH semanal.

Vinculado a, no minimo, 5 (cinco) e no maximo, 9 (nove) Equipes.

NASF 2

Soma das cargas hordrias semanais deve acumular no minimo 120 (cento e vinte) horas semanais;

b) nenhum profissional podera ter carga horaria semanal menor que 20 (vinte) horas; e
c) cada ocupacao, considerada isoladamente, deve ter, no minimo, 20 (vinte) horas e, no maximo, 40 (quarenta)
horas de carga horaria semanal.

Vinculado a, no minimo, 3 (trés), e no maximo, 4 (quatro) Equipes

NASF 3

Soma das cargas horarias semanais: acumular no minimo 80 horas semanais
a)nenhum profissional podera ter carga hordria semanal menor que 20h; e cada ocupacao, considerada
isoladamente, deve ter no minimo 20h e no maximo 40h de carga horaria semanal

Vinculado a no minimo 1 (uma) e no maximo 2 (duas) Equipes.

A implantacédo de mais de uma modalidade de forma concomitante nos municipios e
no Distrito Federal ndo recebera incentivo financeiro federal correspondente ao

NASF - COVERNO FEDERAL
. 1 Ministério da
e SAUDEdGe  ssnm i BIRISSIL

)
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Q_)Telessaude

Brasil Redes N3
NA ATENCAO BASICA




Projetos
Intermunicipais 32 16 48

Portaria 2.815 de 29/11/2011
Portaria 1.362 de 02/17/2012

Projetos Estaduais

Municipios integrantes
Sede do Nicleo

Portaria 3.084 de 23/12/2011 4 11 15

Portaria 1.229 de 14/06/2012

Total de projetos _p 2012
aprovados 36 27 63 ‘ *

Total de projetos que
receberam 1 parcela do

recurso _
*11 Projetos Estaduais.

36

MAIS PERTO DE VOCE Brasil Redes M}
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12.000

10.000
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6.000

4.000

2.000

SAUDE 2T

MAIS PERTO DE VOCE

Implantacao do Telessaude

10.884

2.026

3.207

1.159

Brasil Redes M>(

« Total de Municipios Participantes
® Total Municipios Implantados

® Total de Equipes Participantes

. Equipes implantadas

Ministério da
Saude

PAIS RICO E PAIS SEM POBREZA




Ofertas

SAUDE

MAIS PERTO DE VOCE

« Formacao de Gestores de Recursos em

—_1elessaude

em Telessaude para a Atencao Basica
» 120 participantes.

« 330 participantes dos 26 estados dos 63 nucleos.
 Formacao de Teleconsultores e Telereguladores

~

J

* 09 nucleos utilizando ou em fase de implantagao.
* Funcionalidades essenciais para interoperabilidade;

~\

* Tutoriais e protocolos (Suplementos do Manual) disponiveis.

« Em fase de finalizagao, oferta para inicio de 2013.

e Em fase de normalizacao para publicacao, previsao inicio de janeiro.

ﬂ! <> Telessaude

oooooooooooooo
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Interfaces

Articulagoes: -

« DAE /CGAT — Reunides entre CGGAB e CGAT para
afinamento dos entendimentos e discussao do
telediagnostico e construcao da Portaria;

 DRAC - Construcao de entendimentos; Definicao de
fluxograma e inclusao de funcionalidades e Interoperabilidade
com o SISREG;

« SGTES - Realizacao de reunides periodicas;

+ Bireme — Articulacao com comunidade de praticas. Portal
BVS como referéncia para NTS, Curso de Teleconsultores;

MAIS PERTO DE VOCE

/\ ”
= @ & Telessaude




ATENCAO BASICA

=

INTERVINDO DETERMINANTES
E CONDICIONANTES DA
SAUDE




INTERVINDO NOS DETERMINANTES/CONDICIONANTES

TABAGISMO SOBREPESO

SEDENTARISMO
USO EXCESSIVO DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS
ALIMENTACAO INADEQUADA

VIOLENCIA

OOOOOOOOOOOOOO
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INTERVINDO NOS DETERMINANTES/CONDICIONANTES

Academias da Saude

* Acordos com a Industria de Alimentos
 Reducao do sal
* Tabagismo
— Lei 12546 /2011 ( ambientes livres / taxacao)
— Regulamentacao da ANVISA - aditivos
* Programa Saude na Escola
— obesidade 6 milhdes de criancas atendidas
* Parceria com as Escolas Particulares para lanche saudavel

OOOOOOOOOOOOOO



* Programa Saude na Escola

FRENTES da CGAN:

» Ac¢oOes Estratégicas da PNAN:.

— Vigilancia Alimentar e Nutricional

— Promocgao da Alimentacao Saudavel

— Prevencao e Controle dos Agravos Nutricionais
— Programa Bolsa Familia na Saude

— Formacao da Forca de Trabalho em A&N

— Financiamento das acoes de A&N

— Inquéritos, Pesquisa e Inovacao

* Programa Academia da Saude ﬂ

PFolitica Nacional de
Almmentacio e Nutricho

llllllllllllll



Vigilancia Alimentar e Nutricional
RESULTADOS: 2011-2012

*Indicador de acompanhamento no PMAQ-AB
*sAumento da cobertura de 7% para 14%

.l Vo fi . iic30 d Saude e 7.090
nc?en ivo financeiro para,a(.qwsmao e | Unidades Basicas

equipamentos antropométricos para Academias de Sadde

da Saude e UBS com equipes PMAQ-AB contempladas

*Novo sistema de informacdo da AB do MS “e-SUS” = incorporacdo de informacdes e indicadores
de VAN - interoperabilidade com SISVAN

sigte.. =

“1: éo i ' % A=

Programa Bolsa Familia: Acompanhamento ”?E%‘ s“"E‘M
das Condicionalidades em Saude 4 MISERIA

2011
72% de cobertura (7.247.353 familias acompanhadas)
117.018 gestantes identificadas

2012
12 vigéncia (janeiro a junho): 73% de cobertura (7,5 milhdes de familias acompanhadas) e 167 mil gestantes
identificadas
22 vigéncia (julho a dezembro): (parcial 07.12.12): 48,05% de cobertura (5,4 milhdes familias
acompanhadas) e
126.600 gestantes identificadas para recebimento do Beneficio Variavel a Gestante
(54,1% da meta estimada)



«ACORDO DE COOPERACAO ENTRE MINISTERIO DA SAUDE E FENEP - promog3o da alimentacdo
saudavel nas escolas da rede privada de ensino
*ACORDO DE COOPERACAO COM INDUSTRIA DE ALIMENTOS PARA REDUCAO DO TEOR DE SODIO:
reformulagao do perfil nutricional de alimentos processados:

* Qualificacdo do componente de alimentacao saudavel no PSE
* campanha de incentivo ao consumo de Frutas, verduras e legumes para a populacao em geral
*Desenvolvimento de publicacOes técnicas para apoiar estados e municipios

*AcOes focadas na prevencao e controle da obesidade e doencas cronicas — alimentacao saudavel.

Programa Nacional de Suplementacao de Vitamina A
Até maio de 2012: 2.052 municipios e 12 DSEls

Vitamina'i

«mais

META AMPLIACAO 2012:

2.052 municipios atuais + 397

municipios novos da Regiao Norte +
ampliacdao 585 municipios do Plano
Brasil Sem Miséria das Regides Sul,

Sudeste e Centro Oeste = 3.034
municipios + 34 DSEls

8 Y & ¥
A Car

o a4 Kee

inhoso

Resultados

-100% dos estados estao
abastecidos com a vitamina A;

-Até 07/dez, 3.452.823 milhdes de
criangas receberam os suplementos,
totalizando 70,46% de cobertura;

-A mobilizagdo da Acao Brasil
Carinhoso vinculada a Campanha de
Vacinagdo (ago/12) superou em 88%
o numero de criangas
suplementadas no mesmo periodo
em 2011.



Atencao Nutricional a Agenda para Intensificagdo da Ateng¢ado Nutricional
Desnutricao Infantil (ANDI) a Desnutricdo Infantil - ANDI
Portaria 2.387 de 18 de outubro de 2012

Objetivo: apoiar municipios com maiores prevaléncias de desnutricdo infantil (>10% déficit
peso/idade em criancas menores de 5 anos de acordo com SISVAN) para organizacdo/qualificacdo de
acoes de atencao integral a salde da crianca (256 municipios elegiveis).

Agenda convergente com o Brasil Carinhoso e a Rede Cegonha

Total de adesdes: 212 municipios (82,8%)

Qualificacao da Forca de Trabalho em Alimentacao e Nutricao

Amamenta e Alimenta Brasil 2012:
-Qualificacdo do processo de trabalho dos Realizadas oficinas para
profissionais da atencdo basica para o  formagdo de 35 facilitadores

fortalecimento das a¢bées de promog¢ao do  nacionais e 54 facilitadores ( |
aleitamento materno e da alimentagao  estaduais -
complementar saudavel para criangas menores de Amamenta e Alimenta

dois anos. BRASIL

- Acdo integrada (DAB e Saude da crianca)

sssssssssssssss



O
§&  PSE Principais avancos PSE 2011/12

v'Fluxo de gest3o por meio do apoio dos Grupos de Trabalho Intersetorias Federal, Estaduais e Municipais
(GTIF, GTI'sEe GTI s M);

v Nova orientacdo em relacdo ao processo de gestdo, com seu monitoramento, avaliacdo e fluxo de
transferéncia de recursos financeiros condicionados a assinatura de um Termo de Compromisso Municipal;

v'Semana saude na escola (2012) - “Prevencdo da Obesidade na Infancia e na Adolescéncia”

Resultados do novo modo de contratualizacao pse: termo de compromisso
(Municipios aptos a assinatura do Termo de Compromisso: 2.812)
Investimento total em 2012 - RS 118.988.650,00

N2 Educandos N2 Educandos

o o o
REGIAO N-, . N.- Escolas N® ESF Pactuados Pactuados
Municipios Vinculadas Pactuadas
Componentel Componente ll

CENTRO-OESTE 236 2.745 1.103 613.611 916.357
NORDESTE 1.374 39.113 8.473 4.765.038 6.869.752
NORTE 199 3.931 1.066 684.489 1.002.465
SUDESTE 452 7.563 2.793 1.664.241 2.378.400
SUL 234 2.805 1.004 545.893 779.804
TOTAL GERAL 2.495 56.157 14.439 8.273.272 11.946.778

Brasil sem Miséria: Dos 1596 municipios do mapa da miséria aptos a contratualizar, 1.410 assinaram o
Termo de Compromisso

Equipes de Saude da Familia do mapa da miséria pactuadas no Termo de Compromisso: 8.480



o
g Perspectivas 2013

ESCOLA

= Universalizacao do PSE, inclusao de creches e pré-escolas;

= PSE articulado com os Planos de Governo: Brasil sem Miséria, Obesidade,
Doencas Cronicas, Crack, Brasil Carinhoso, Brasil Protege;

= Elei¢ao de agdes essenciais relacionadas aos Planos Brasil sem Miséria e
Plano Crack;

= Apoio institucional para qualificacdo dos GTIs e integracao PSE e SPE nas
gestoes locais por meio da realizagao de oficinas regionais;

=  Criacao de sistema de monitoramento de Consultdrios Itinerantes Inicio de
cursos EAD pelo INCA e UNESCO;

= Produ¢ao e publicagdo dos materiais pedagogicos do PSE: para
profissionais de saude e educac¢ao (intersetorial) e para formag¢ao de jovens
(entre pares) - linha editorial do PSE;

= Criagao de Comunidade de Praticas para o PSE;

— Semana Saude na Escola com Tema relacionado a Prevencao de reducgao de
Acuidade Visual



U

Academia
daSaude

Academia da Saude 2011/12

m Resultados 2012

Construgao

Custeio
Polos

Educagao

2.801 POLOS CONTEMPLADOS

2.229 RECEBERAM A PRIMEIRA PARCELA,
171 RECEBERAM A SEGUNDA PARCELA e
2 RECEBERAM A 32 PARCELA.

96 polos similares em 37 mun. Dos estados de Alagoas, Minas Gerais,

Pernambuco, Parand, Rio Grande do Norte, Rio Grande do Sul e S3o Paulo.
custeio de RS 3.000,00 mensais por polo( desde fevereiro/2012).
Nao houve habilitacdo de mais polos para recebimento do recurso de custeio

- municipios ainda realizando obras de construcdao dos novos polos

EAD

Manual de Implantacao e Implementacao do programa Academia da Saude.

Situacao de polos e repasses financeiros do Programa Academia da Saude, por Regiao
e tipo de proposta contemplada pelo MS — nov/2012.

REGIAO
NORTE
NORDESTE
SUDESTE
SUL
CENTRO-OESTE
TOTAL

EMENDAS PROGRAMA

100
291
261
230
84
966

146
608
579
340
162
1.835

TOTAL
246
899
840
570
246

2.801

Valor Repassado
RS 5.888.000,00
RS 24.948.000,00
RS 21.832.000,00
RS 15.020.000,00
RS 7.508.000,00
RS 75.196.000,00



Academia de Saude por Estado - BRASIL

Municipios Contemplados — 1.548
Numero de Academias — 1.772
Valor Repassado — RS
245.002.750,00

] sim
[ nAo

OCOOVERNO FEDERAL
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ATENCAO BASICA

Saude Mais Perto de Voce

Qualificando o Cuidado

Destaque para as Praticas Integrativas e
Complementares e

Atencao as Pessoas com Doencas
Cronicas

nnnnnnnnnnnnnn
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Praticas Integrativas

Complementares

1. Edital de fomento a projetos de pesquisa em PICs - parceria DECIT-
SCTIE/CNPq. Dezembro 2012

Linhas de pesquisa prioritarias elencadas para fomento:

> Analise de custo-efetividade de acées de PICs no SUS.

»Pesquisa clinico-epidemioldgica das PICs nas doencas crénicas nao
transmissiveis.

»Avaliacao de servicos de PICs no SUS.

2. Temas de PICs nos CAB’ s e publicacédo do TR
CAB N° 31 de “ Plantas Medicinais e Fitoterapicos”. ¢

ATENCAO BASICA

3. Inclusdo das PICS na Pesquisa Nacional de Saude




- Praticas Integrativas

Complementares

2012

KIT DE DIVULGACAO

Cartaz e Folders que serao
enviados para as unidades basicas
de saude ainda em dezembro de

y

2012




Praticas Integrativas

Complementares

- Avaliacao dos dados do PMAQ para rever o planejamento da
coordenacao

-Apoio a estruturacao dos servicos(edital de apoio a iniciativas locais
-Estratégias de educacao permanente:

»>Cursos EAD de sensibilizacao em PICs para gestores e profissionaios
de saude e sobre o uso racional de plantas medicinais e fitoterapicos

para ACS.

>Curso EAD sobre “Plantas Medicinais e Fitoterapicos no SUS” para
profissionais da SF e farmacéuticos do NASF .




“= Nducleo de Crbnicas |
2012
Estruturacao da Rede de Atencao a Saude das

Pessoas com Doencgas Cronicas

— Elaboracao do Documento norteador;

— 7 Consultas publicas e compilacao de respostas;

— Portarias pactuadas na CIT: “M3e”, LC Obesidade
e Cirurgia Bariatrica;

— Lancamento do primeiro tema do site do
autocuidado

MAIS PERTO DE VOCR




“= Nucleo de Cronicas ——

2013

Pactuacao CIT Fevereiro das portarias de RCV, HAS e DM;

Definir formas de financiamento para implementacao da Rede:
— parametros de programacao e de assisténcia;
— exames na AB;

Avaliar incorporacao de medicamentos, insumos e equipamentos
para qualificar cuidado:

— Monofilamentos
— Polivitaminico
— Insulinas analogas
— Bomba de insulina
Novos temas para sites de Autocuidado;
Finalizacao e avaliacao EADs;
Ampliar acesso tratamento de tabagismo na AB,;
Implementar call center passivo para pos-internados AVE e IAM.

llllllllllllll
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ATENCAO BASICA

il

Saude Mais Perto de Voce
“Acesso e Qualidade”

Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atencao Basica

PMAQ - AB




PMAQ - Programa Nacional de Melhoria do Acesso e Qualidade

FASE 1

Contratualizagao

Municipio
Adere, libera as EAB e
Contratualiza

\
Equipe
Adere e Contratualiza
com o Gestor
Municipal

\%

é

Desenvolvimento

FASE 2

Equipes e SMS aplicam
instrumento de

Autoavaliagao

Monitoramento
(SMS, CGR, SES e MS)

Informa e Pactua
Cooperacao no CIR
e na CIB com
Definicdao de
Competéncias
Estaduais

Cadastramento
no Programa

\Z

Ministério da Saude

é

i

wovo=zmH

Pactuacao nos CGR e na
CIB da Estruturagao e
Logica de
Apoio Institucional e

Educagao Permanente
(Apoio do CGR, COSEMS,
Estado e MS)

FASE 3

FASE 4

Re-Contratualizagao

A Aplicagao de

Instrumentos de
Avaliagdo (Gestdo,
UBS, Equipe
Usuarios)
Incluindo Visita da
Equipe de Avaliagao
Externa

Sequencia no
Monitoramento dos
Indicadores

\

\Z

Re-Contratualizacao
Singular
com Incremento de
Qualidade

Certificacdo de
cada Equipe

v

Ofertas de
Informagao para
Agao

Nova Auto-avaliagao
considerando o pactuado
no incremento da
qualidade

\/

Nova visita de
Certificacao

- Ao Aderir recebera 20% do Componente de
Qualidade do PAB Variavel
- Informar sistema de gestao do DAB - PMAQ

Periodo de 1,5

ano para nova
certificagao




DIMENSOES DA AVALIACAO/CERTIFICACAO

e Realizacao da Autoavaliacao — 10%
e Avaliacao dos Indicadores Monitorados — 20%

e Avaliacao Externa —70%

e Certifica como: insatisfatoria, regular, boa ou 6tima e isso
corresponde a percentuais do Componente de Qualidade
(0%, 20%, 60 e 100%)

IIIIIIIIIIIIII

ree . ~ s . Ministério da
Politica Nacional de Aten¢do Basica #saudemaisperto M @ Sus+ inistério
Portaria n. 2488, de 21 de outubro de 2011. ’



DIMENSOES DA AVALIACAO EXTERNA

e Gestao para o Desenvolvimento da Atencao Basica — 10%
e Condicoes da UBS —10%

e Valorizacao do Trabalhador — 20%

e Atencao a Saude — Acesso e Qualidade — 50%

e Acesso, Uso e Satisfacao do Usuario — 10%

OOOOOOOOOOOOOO

ree . ~ s . Ministério da
Politica Nacional de Atengao Basica #saudemaisperto % @ sus+ yivo-dnd
Portaria n. 2488, de 21 de outubro de 2011.



INSTRUMENTOS

e Censo das UBS — todas UBS do pais
e Preenchimento de Informacdes no Sistema do PMAQ
e Entrevista e verificacao com cada Equipe

e Entrevista com Usuarios

OCOOVERNO FEDERAL

sae . ~ s e Ministério da
Polltlf:a Nacional de Aten¢do Basica #saudemaisperto % @ sus+ Sadde
Portaria n. 2488, de 21 de outubro de 2011.

PAIS RICO E PAIS SEM POBREZA



Programa Nacional de Melhoria
do Acesso e da Qualidade da
Atencao Basica (PMAQ)

ADESAO DAS EQUIPES AO SAUDE MAIS PERTO DE VOCE-
ACESSO E QUALIDADE POR ESTADO

SAUDE

MAIS PERTO DE VOCE

Percentual de equipes* por UF que aderiram ao Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atengao Basica - PMAQ.

100,00

80,00 —

60,00 = B B N B 3 B

%

40,00 . B B B N B 3 B B

: (.

SC| TO |MG| RS |SP |GO | BA | Rl | ES|PR|PE|SE|PB|CE|RN|AL|RR|[MS| AP | PA|MT| RO |AM | Pl | DF | AC | MA
mSim (79,1|75,4|68,3|67,4/66,0/59,5|57,3|57,1|56,9|55,3|54,8|51,6(50,3|50,1|47,7|45,0|44,3|40,8/40,6(39,0|38,7|35,3(33,5|33,5/25,4|23,1|6,90
Ndo|20,8(24,5/31,6(32,5(33,9/40,4|42,6(42,8(43,0/44,6|45,1|48,3|49,6|49,8|52,2|54,9|55,7|59,1|59,3|60,9|61,2|64,6|66,4|66,4|74,5|76,8|93,1




SAUDE MAIS PERTO DE VOCE - PMAQ

Até 20 de Novembro de 2012, foram avaliadas 16.430 Equipes,

Representando 94,9% da totalidade de equipes participantes do
PMAQ

A etapa primaria de coleta dos dados sera concluida na primeira
quinzena de dezembro

No Censo das Condicoes de Infraestrutura das UBS, ja foram
visitadas 33.323 UBS (85,9%) em 5.124 municipios de todos os
estados brasileiros

Foram entrevistados quase 70 mil usuarios

Repassados mais de 500 milhdes de reais para as equipes

OOOOOOOOOOOOOO
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Avaliacao Externa do Saude Mais Perto de
Vocé — Acesso e Qualidade

93



45,0
40,0
35,0
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0

5,0

0,0

Certificacao das Equipes

CLASSIFICACAO DAS EQUIPES PMAQ

44,1

37,2

16,5

2.2

Otima Boa Regular Insatisfatoria

94
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» Autocuidado

» Avaliacio das UBS - PMAQ @ sAoDE

MAIS PERTO DE VOCE

- § %
Encontre no DAB q

m

Questionario no FORMSUS para avaliar a
G implantagcdo do RAAS — AD!

A Coordenacao-Geral de Atencao Domiciliar disponibilizou questionario
no FORMSUS com o objetivo de avaliar a implantagao do RAAS - AD!

» Leia mais

Ultimas noticias Acesso aos Sistemas de Informacao

20.11 11 Oficina do Bolsa Familia debate processos de trabalho

Acontece amanh3, 21 de novembro, em Brasilia, a II Oficina do Programa Bolsa Familia na Salde para
municipios com maior nimero de famiias beneficiadas pelo Programa. N
Leia mais 7

Sistema de Monitoramento
/ de Obras

Reforma de UBS - 22 Parcela i

20.11 Secretario de Atengdo a Saude faz balango sobre a atencao basica durante o Clique aqui para anexar a Ordem de Servico

10° Congresso da Abrasco

Leiza mais Avaliagso | Seteme o mp— PROESF
O Beleria "o -
16.11 Ministro da Satde participa da cerimdnia de abertura do ABRASCAOQ 2012 Leia mais \ﬂ

14.11 Humaniza SUS é tema de oficina durante 10° Congresso Brasileiro de Salde Coletiva Leiz mais

7 ASVaA
Telessaode s\SVay ml

MSMB G’B 'm!

Biblioteca / Estacdo Multimidia

» T043as 3s Noticias

ublicagdes
egislactes

dab.saude.gov.br/portaldab/cidadac_pmagq.php
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Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atencdo Basica (PMAQ)

O Salde Mais Perto de Voc reline iniciativas do Ministério da Salde (MS) para incentivar melhorias no atendimento 2 no funcionamento das Unidades Basicas da Salde (UBS). Assim, por
meio do Programa Nacional de Melhoriz do Acssso e da Qualidade da Atenc3o Basica, o PMAQ-AB, as UBS s3o avaliadas e o5 municipios recebem, conforme os seus desempenhos, mais | 3

recurscs financeiros do MS,

As UBS s3o unidades onde todo cidad3o recebe atendimento da equipe de salde - profissionais medicos, de enfermagem, de odontologia & agentes comunitérios -, podendo marcar

consultas, realizar atendimento de urgéncia, vacinas, encaminhamentos para exames e especialistas e receber medicacio gratuita.

Ao todo, foram vistados 3.972 municipios brasileiros, 17.304 equipes de salide avaliadas & mais de 65 mil usudrios entrevistados. Confira aqui os resultados da avaliagio realizada pelo PMAQ
em 2012 & as informaces sobre o funcionamento = os servigos de salide das UBS de todo o Pais.

Acesso para o Conselho de Secretarios Municipais de Saide (COSEMS) e Secretarias Estaduais de Saide (SES):

Esse acesso é para COSEMS e SES!!! Ussusrior
Os gestores municipais e equipes devem Inserir o usuario e
acessar o sistema fazendo o LOGIN no Senbs senha

sistema do PMAQ

€& Intranet local | Modo Protegido: Desativado 4 v ®IY0% ~

21/11/2012




/ﬁ'\ DAB. Saude Mais Perto de Yocé, AcOes, Programas e Estratégiase Profissionals Gestory Cidaddo. Politicasy Servicos e

PMAQ - AB Cidaddo

Entenda o PMAQ  Veja quem participou?  Conheca as aches realizadas  Resultado da Avaliacao  Praximos Passos  Veja a UBS mais perto de vocél

0 Sadde Mais Perto de Vocé redne iniciativas do Ministério da Saide (MS) para incentivar melhorias no atendimento e no funcionamento das Unidades Bésicas de Salde (UBS).
Assim, por melo do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Basica, o PMAQ-AB, as UBS sdo avaliadas e 0s municipios recebem, conforme 0s seus
desempenhos, mais recursos financeiros do MS.

As UBS sdo unidades onde todo cidaddo recebe atendimento da equipe de salide - profissionais médicos, de enfermagem, de odontologia e agentes comunitarios -, podendo
marcar consultas, realizar atendimento de urgéncia, vacinas, encaminhamentos para exames e especilistas e receber medicacdo gratuita.

Ao todo, foram vistados 3.972 municipios brasileiros, 17.304 equipes de salide avaliadas e mais de 65 mil usudrios entrevistados. Confira aqui 0s resultados da avaliagdo realzada
pelo PMAQ em 2012 e as informagdes sobre o funcionamento e o0s servios de salde das UBS de todo o Paks.

/ Explicamos no
proximo slide

Veja o resultado da avaliacdo da UBS mais perto de vocé:

Selecione: EStado (UF) »  -Selecione um Municipio- v

A que distancia vocé

deseja? (km)
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Entenda o PMAQ Veja guem participou? Conheca as agles realizadas  Resultado da Avaliacdo  Prdximos Passos  Vejz a UBS mais perto de vocél

Resultados da avaliagdo Aqui esta disponivel os resultados nacionais dessa primeira avaliagao do PMAQ

Apresentamos agui 0s resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de sadde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
estruturar e fortalecer 3 Atengdo Bdsica no pais. il

/ Clique nos temas e a informacgao aparecera.

Nimero de equipes (profissionais de saide), Nimero de equipes (profissionais de satide), UBS e municipios avaliados

é UBS e municipios avaliados
Inscreveram-se no PMAQ 17.482 equipes (profissionais de saude) que estdo em 3.972 municipios com compromisso de melhorar
Funcionamento das UBS os servicos de salide ofertados para populacdo.

Medicamentas disponiveis nas UBS Serdo apresentados nesse portal os resultados de 15.652 equipes (profissionais de saide) de 13.121 UBS que estdo em 3.773
municipios. Nesta avaliacdo também foram entrevistados um profissional de cada equipe & mais de 57.000 usuarios.

m

Apoio da secretariz de salde para 35 equipes

(profissionais de salide) Do total de equipes (profissionais de saude) avaliadas, apenas 244 foram desclassificadas pelo n3o cumprimento dos
LHTY o = =

compromissos minimos assumidos. Portanto, os resultados dessas equipes ndo foram considerados no conjunto de informactes
Acesso 205 servigos oferecidos nas UBS apresentadas nesse portal.
Faciltacio do acesso As informactes coletadas na avaliacio do PMAQ continuam em processamento, com isso, os resultados apresentados serdo

atualizados em breve.

Prontudrio e informatizacdo da UBS

Desempenho nos indicadores de salde

Vinculo entre equipes (profissionais de salde)
e usudrios

Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias

Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

5 acdo dos usudrios
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Resultados da avaliacdo

Apresentamos agui 0s resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de sadde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
estruturar e fortalecer 3 Atengdo Bdsica no pais.

Namero de equipes (profissionais de saide) Medicamentos disponiveis nas Unidades Basicas de Saiide (UBS)

UBS e municipios avaliados
90% dos usuarios entrevistados afirmaram que conseguem os medicamentos que precisam para hipertensdo (pressao alta) no
Funcionamento das UBS Sistema Unico de Saide (SUS) gratuitamente (na UBS ou no Salde ndo tem preco), sendo gque 69% (do total) retiram a

medicacdo em sua propria unidade.
é Medicamentos disponiveis nas UBS

Apoio da secretariz de salde para 35 equipes
(profissionais de saude)

m

94% dos usuarios entrevistados afirmaram gue conseguem os medicamentos que precisam para diabetes (acticar alto no sangue)
no Sistema Unico de Satide (SUS) gratuitamente (na UBS ou no Satde ndo tem preco), sendo que 69% (do total) retiram a
medicacdo em sua propria unidade.

Acesso 205 servigos oferecidos nas UBS

Clicando zgui, vocé fica sabendo como estd a disponibiidade de medicamentos na UBS mais perto de sua casa!
Facilitacdo do acesso

Prontudrio e informatizacdo da UBS

Desempenho nos indicadores de salde

Vinculo entre equipes (profissionais de salde)
e usudrios

Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias
Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha
Participacdo da comunidade

dab.saude.gov.br/portaldab/cidadao_pmagZ. phpfconteudo=resultado_avaliacaoFORM#2 -
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Resultados da avaliacdo

Apresentamos agui 0s resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de sadde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
estruturar e fortalecer 3 Atengdo Bdsica no pais.

Namero de equipes (profissionais de saide) Apoio da secretaria de saiide para as equipes (profissionais de saiide)

UBS e municipios avaliados
87,4% dos profissionais das UBS afirmaram ter realizado planejamento de suas acdes no ultimo ano.

Funcionamento das UBS

87,3% dos profissionais das UBS afirmaram que receberam da secretaria de salide informactes para analise da situacdo de salde,
por informativos, relatdrios.

Medicamentos disponiveis nas UBS

m

: Apoio da secretariz de salde para a5 equipas
: (profissionais de salide) :

79% dos profissionais de salde afirmaram que recebem apoio permanente da secretaria de salide para realizar atividades para a
melhoria do servico e organizacdo da UBS.

Acesso 205 servigos oferecidos nas UBS
Facilitacdo do acesso . . ) ) . . . .
87% desses profissionais das UBS avaliaram como muito bom ou bom o apoio recebido da secretaria de saude.

Prontudrio e informatizacdo da UBS

0 PMAQ incentivou a aproximacdo entre as gesties municipais & as equipes de sadde das UBS, para o auxiio na organizacdo do trabalho nas unidades, =
Desempenho nos indicadores de satide aprimoramento das acdes realizadas, avaliagdo da situacdo de salde das reqgifes. Todas essas iniciativas resuftam na qualidade dos servicos ofertados a toda
populacdo! Para saber mais sobre o Apoio Institucional, clique aquil.
Vinculo entre equipes (profissionais de salde)
e usudrios
Qualidade do atendimento
Organizacdo do cuidado e referéncias
Ofertas de procedimentos
Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

dab.saude.gov.br/portaldab/cidadao_pmagZ. phpfconteudo=resultado_avaliacaoFORM#ES -
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Resultados da avaliacdo

Apresentamos aqui os resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de saldde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
astruturar e fortalecer 3 Atencdo Basica no pais.

Namero de equipes (profissionais de saide) Acesso aos servicos oferecidos nas Unidade Basicas de Saude (UBS)

UBS e municipios avalizdos
75% dos profissionais das UBS realizam acolhimento 3 populacdo com awvaliacio de riscof/vulnerabilidade e 72,5% atendem

) . - . . o - . -
Funcionamento das UBS situacdes de urgéncia, porém, 38% utilizam protocolos clinicos para essa avaliacdo.

Medicamentos disponiveis nas UBS

m

67% dos usuarios disseram que normalmente conseguem ser escutados por um profissional da UBS mesmo sem marcar consulta.

Apoio da secretariz de salde para 35 equipes

(profissionais de salde)
84% dos usuarios consideram muito boa e boa a forma como sdo acolhidos/recebidos ao procurar a UBS.

: Acesso 30s servigos oferecidos nas UBS

Faciitacio d 79% dos usuarios esperam 30 minutos ou menos para conversar sobre seu problema com algum profissional de saide.
acilitagdo do acesso

Prontudrio e informatizacio da UBS 0 Ministério da Salde estimula que as UBS estejam de portas abertas para atender a populacao com qualidade! Para isso, incentiva que todo cidadao

seja escutado/recebido por um profissional de salde, atendido em tempo oportuno e de acordo com suas necessidades. A utiizacdo de protocolos clinicos, i
Desempenho nos indicadores de salde com critérios definidos, também auxiiam no aprimoramento dessas ages.

Vinculo entre equipes (profissionais de salde)

e usudrios
Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias
Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

d0 dos usudrios
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Resultados da avaliacdo

Apresentamos agui 0s resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de sadde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
estruturar e fortalecer 3 Atengdo Bdsica no pais.

Namero de equipes (profissionais de saide) Prontuario e informatizacdo da Unidade Basica de Saide (UBS)

UBS e municipios avaliados
87,6% dos profissionais das UBS afirmam ter prontuario padronizado com informacoes de saude dos cidaddos.

Funcionamento das UBS

Medicamentas disponiveis nas UBS 18% dos profissionais das UBS trabalham com Prontuario Eletrénico.
e a S TTLLY U vE a ]

m

Apoio da secretariz de salde para 35 equipes

e - 30% das UBS do pais tem 1 consultdrio ou mais com computador conectado a internet.
(profissionais de saude)

Acesso 30s servigos oferecidos nas UBS 0 PMAQ estimula 3 padronizacao do registro como meio para deiar as informacies dos usudrios disponiveis a todos os profissionais. Para estruturar as
unidades, o Programa de Requalificacdo das UBS do Ministério da Salde tem investido na instalacdo de computadores, internet e na implkntagdo de
Facilitacdo do acesso Prontudrios Eletrénicos nas UBS.

i Prontudrio e informatizacdo da UBS

Desempenho nos indicadores de salde

Vinculo entre equipes (profissionais de salde)
e usudrios

Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias

Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

S5 acao dos usudrios 2
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Mamero de equipes (profissionais de salde), Dese“]penho nos indicadores de satde

UBS e municipios avaliados
Foram utilizados 24 indicadores (informactes de salide) para avaliar servicos realizados nas Unidades Basicas de Salude (UBS).

Apresentamos, a seguir, © desempenho médio nacional alcancado pelas equipes (profissionais de salide) das UBS nesse primeiro
resultado da avaliacdo do PMAQ.

Funcionamento das UBS

Medicamentos disponiveis nas UBS

Na tabela a seguir, o desempenho médio € comparado com o padrdo de pontuacdo maxima considerada para esse ciclo. Esse
padrdo se elevara a cada ciclo de avaliacdo visando o objetivo maior do PMAQ: promover a melhoria continua do acesso e da |
qualidade dos servicos.

Apoio da secretariz de salde para as equipes
(profissionais de saude)

Acassa 30 servicos oferecidos nas UBS Clicando aqui, vocé conhece o Manual do Indicadores do PMAQ!

Resultados nos indicadores de Hipertensao e

/ Diabetes

Salide da CHanca Saude da Mulher Diabetes e Hipertensdo Consultas realizadas

Facilitacdo do acesso

Prontudrio e informatizacao da UBS

é Desempenho nos indicadores de salde
Atendimento de pessoas com Diabetes mellitus (acticar alto no sangue) e hipertensao arterial sistémica
Vinculo entre equipes (profissionais de salide) (pressdo alta)

m

e usudrios
Nacional
Qualidade do atendimento
L ores Médi Padrdo esperado
Organizacdo do cuidado e referéncias a2 para o 19 ciclo [
Ofertas de procedimentos 1 - Porcentagem de pessoas com dizbetes cadastradas pelas equipes em relagdo 3 guantidade de . i
) . ) - - ] ) _ 73,9 Maior ou iguala 65,0

pessoas com diabetes que se prevé gue existam na regido de atuacdo da equipe. Saiba mais
Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

2 - Porcentagem de pessoas com hipertensdo cadastradas pelas equipes em relacdo 3 quantidade
Participacio da comunidade de pessoas comn hipertensdo que se prevé que existam na regido de atuacdo da equipe. Saiba 76,3 Maior ou iguala 75,0

mais
Satisfacdo dos usudrios

3 - Mumero médio de atendimentos para cada pessoa com diasbetes, no periodo de 12 meases™. 49 Entre

Saiba mais ! 3,0e7,2

4 - Mimero médio de atendimentos para cada pessoa com hipertensdo, no periodo de 12 meses™. 37 Entre

Saiba mais ! 2,0e55

*0s resultados apresentados correspondem a média dos meses de margo 3@ maio e foram projetados para 12 meses.
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Prontudrio e informatizacdo da UBS

Agbes, Programas e Estratégias =

. Desempenho nos indicadores de sadde

Vinculo entre equipes (profissionais de said

e usudrios

Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias

Ofertas de procedimentos

L

atde da mulher a da crianga-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

Satisfacdo dos usudrios

m

Desca um pouco a pagina e vocé
podera selecionar aqui para ver os
resultados dos indicadores
também para o municipio e

Estado

L

Profissional~ Gestor~ Cidaddo~ Politicas> Servicos~

Saiide da Crianca Saude da Mulher Diabetes e Hipertensiao Consultas realizadas

Salide da Crianca

Indicadores

1 - Mimero médio de atendimentos médicos realizados nas criancas menores de 2 anos, no periodo
de 12 meses™ Saiba mais

2 - Porcentagem de criancas menores de 4 mases que se alimenta de leite materno Saiba mais
3 - Porcentagem de criangas menores de 1 ano com vacina em dia. Saiba mais
4 - Porcentagem de criangas menores de 2 anos pesadas. Saiba mais

5 - Numero médio de atendimentos realizados nas criangas menores de 1 ano, no periodo de 12
meses*. Saiba mais

6 - Numero médio de atendimentos médicos realizados nas criancas menores de 5 anos, no periodo
de 12 meses*. Saiba mais

@~ Ask.com

)

-

n Favor

Nacional
Padrdo esperado
Média o
para o 1° ciclo
Entre
9
4,6 e 9,4
74,6 Maior ou igual a 75,00
93,9 Maior ou igual a 95,00
a7 Maior ou igual a 87,6
Entre
3,6
3,5e7,7
Entre
2,3
1,56 & 3,84

*0s resultados apresentados correspondem a média dos meses de margo a maio e foram projetados para 12 meses.

Visualize também os resultados dos indicadores por Estado e/ou por Municipio

Selecione:

() Estado
7 Municipio

voltar

Imprimir
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Resultados da avaliacdo

Apresentamos aqui os resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de saldde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
astruturar e fortalecer 3 Atencdo Basica no pais.

Mumero de equipes (profissionais de salde), Qualidade do atendimento

UBS e municipios avaliados
91% dos usuarios referem gque sempre se sentem respeitados em seus habitos, crencas e cultura, quando buscam os servicos da

Funcionamento das UBS UBS.

Medicamentos disponiveis nas UBS
79% dos usuarios apontam que as orientactes dadas pelos profissionais sempre respondem s suas necessidades

Apoio da secretariz de salde para as equipes
(profissionais de saude)

m

71% dos usuarios sdo sempre orientados sobre os cuidados gerais para se recuperar.
Acesso aos servigos oferacidos nas UBS

L 69% dos usuarios sdo sempre orientados sobre sinais de melhora e piora.
Facilitacdo do acesso
Prontudrio e informatizacio da UBS A gualidade do atendimento estd ligada & clareza das orientacties dadas pelos profissionais aos usuarios, respeitando seus costumes e necessidades no
cuidado.

Desempenho nos indicadores de salde

Vinculo entre eguipes (profissionais de salde)

e usudrios

q Qualidade do atendimento
Organizacdo do cuidado e referéncias
Ofertas de procedimentos
Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha
Participacdo da comunidade
Satisfacdo dos usudrios

dab.saude.gov.br/portaldab/cidadao_pmagZ. php?conteudo=resultado_avaliacaoFORM#8 -
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Resultados da avaliacdo

Apresentamos aqui os resultados nacionais que podem auxiiar o cidaddo, prefeituras e equipes de sadde (profissionais de salde), governo federal e estadual a refletir & desenvolver estratégias potentes para
astruturar e fortalecer 3 Atencdo Basica no pais.

Mimero de equipes (profissionais de sadde), Oferta de procedimentos

UBS e municipios avalizdos

Da entrevista com os profissionais das UBS, aponta-se que, de todas as equipes:
Funcionamento das UBS
82% realizam todas as vacinas do calendario basico
60% realizam retirada de pontos
60% aplicam medicactes injetaveis intramusculares
50% aplicam medicagtes injetaveis endovenosas
50% fazem aplicacdo de penicilina (benzetacil)
35% realizam lavagem de ouvido
34% fazem drenagem de abscesso
31% fazem sutura de ferimentos

Medicamentos disponiveis nas UBS

Apoio da secretariz de salde para as equipes
(profissionais de saide)

m

Acesso ao0s servigos oferecidos nas UBS

Faciitacio do acesso 25% fazem extracdo de unha
Prontudrio e informatizacdo da UBS

Para melhaorar o atendimento nas UBS, & preciso que as unidades possam aumentar 2 capacidade de resolver problemas simplas, evitando a ida dos
Desempenho nos indicadores de satide usudrios aos Hospitais e Urgéncias. Para verificar quais destas acfies sdo realizadas na UBS mais praxima de sua residéncia, Acesse aqui.

Vinculo entre equipes (profissionais de salde)
e usudrios

Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias
é Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacao da comunidade

Satisfacdo dos usudrios

dab.saude.gov.br/portaldab/cidadao_pmag2. php?conteudo=resultado_avaliacaoFORM#10
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Mamero de equipes (profissionais de salde), Saude da mulher e da crian(;a— Rede Cegonha

UBS & municipios avaliados
56% das mulheres com problemas ginecoldgicos sdo atendidas no mesmo dia.

449%, das mulheres consultam em outro dia e o tempo médio de espera & de 13 dias

No atendimento as mulheres para rastreio do cancer de colo de dtero e de mama:

97% dos profissionais das UBS realizam o exame citopatoldgico de colo de dtero (Papanicolaou).
82% dos profissionais das UBS identificam as mulheres com Papanicolaou alterado.

Em média, as mulheres esperam 37 dias para receber o resultado do exame Papanicolaou. —
83% dos profissionais das UBS acompanham a situacdo das mulheres com Papanicloaou alterado apds tratamento

Funcionamento das UBS

Medicamentos disponiveis nas UBS

Apoio da secretariz de salde para as equipes
(profissionais de salde)
91% das mulheres referem que conseguiram fazer mamografia, quando indicado.

Acesso a0s servicos oferecidos nas UBS Em média, as mulheres esperam 25 dias para fazer o exame de mamografia, quando indicado pelo médico.

Facilitacdo do acesso
Nas actes de planejamento familiar:

Prontudrio e informatizacao da UBS
92% dos profissionais da UBS ofertam acdes de planejamento familiar.

93% dos profissionais da UBS ofertam métodos anticonceptivos. (camisinha, pilula, etc).

m

Desempenho nos indicadores de salde

Vinculo entre equipes (profissionais de saide) e ) )
o UsUSrios Em relacdo a udltima gravidez das mulheres entrevistadas, observou-se que:
=] allur

Qualidade do atendimento 71% foram consultadas pela equipe (profissionais da UBS) na 1° semana apos o parto.
63% receberam visita do Agente Comunitario de Sadde.

95% delas fizeram exame de ultrassonografia.

90% realizaram exames necessarios durante o pré-natal (glicemia,sifilis, HIV, urina).
90% das que participaram de grupos educativos na UBS, disseram que ajudaram a saber mais sobre a gravidez e cuidado com a =
crianca.

67% foram informadas sobre a maternidade do parto.

73% das gestantes estavam com vacina de tétano em dia.

Organizacdo do cuidado e referéncias

Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

Em relacdo ao acompanhamento da crianca:

97% das criancas estdo com as vacinas em dia.

Quando ha necessidade de a crianca consultar com o médico, o tempo de espera para consulta, para aquelas que ndo consultam
no mesmo dia, & de 9 dias em média.

Satisfacdo dos usudrios

Estas agdes apontam para um novoe modelo de atengdo 3 sadde da mulher e crianca em todas as UBS no pais . A "Rede Cegonha” objetiva implantar
este modelo com foco na atencdo ao parto e desenvolvimento de criangas de até 2 anos. Para maiores informagdes clique aqui.
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Mamero de equipes (profissionais de salde), Satlsfagao do usuario

UBS & municipios avaliados
79% dos usuarios avaliaram o cuidado recebido pela equipe como bom ou muito bom, 19% como regular & 1,5% como ruim ou
Funcionamento das UBS muito ruim.

Medicamentos disponiveis nas UBS
82% dos usuarios disseram que ndo mudariam de UBS se tivessem oportunidade.

Apoio da secretariz de salde para as equipes
(profissionais de salde) . 3 ) .
26% dos usuarios recomendariam a UBS a um amigo ou familiar.

Acesso aos servicos oferecidos nas UBS
Estes dados se aproximam da satisfacdo positiva dos usudrios sobre o cuidado recebido na atencdo bdsica, apurada através da Pesguisa da Quvidoria. A
Facilitacdo do acesso pesquisa foi realizada pelo Departamento de Ouvidoria Geral do SUS em 2011 . Para saber mais dos seus resultados, Acesse agui

Prontudrio e informatizacao da UBS

Desempenho nos indicadores de salde

m

Vinculo entre equipes (profissionais de salde)
e usudrios

Qualidade do atendimento

Organizacdo do cuidado e referéncias

Ofertas de procedimentos

Salde da mulher e da crianca-Rede Cegonha

Participacdo da comunidade

Satisfacdo dos usuarios

voltar Imprimir

dab.saude.gov.br/portaldab/cidadao_pmagZ.php?conteudo=resultado_avaliacaoFORM#12 -




=)

# Portal do Departamento de Atengdo .. X :: PMAQ

(- @ dabsaude.gov.br/portaldab/cidadac_pmagd . phpgUES || @~ Askcom P

i} Primeiros passos "} Galeria do Web Slice £7 Hotrnail - paulynnex@.., " Sites Sugeridos K3 Favoritos

/ﬂ\,‘ DAB~ Saude Mais Perto de Vocé~  Acoes, Programas e Estratégias~ Profissional= Gestor~ Cidaddo~ Politicas~ Servicos~

Exemplo

Veja o resultado da avaliacdo da UBS mais perto de vocé:

Selecione: | DF - Distrito Federal E BRASILIA E

A que distdncia vocé

deseja? 50 (km)

Digite seu CEP ou enderego detalhado:

Pesquisa por CEP ou @ CEP
Endereco? & Ender

m

Por CEP

Digite o CEP: | /0070600

Por Enderego

Bairro: L8

Endereco: Néo utiize n? de casa/aptosiote ou abreviacio.

Nimero da Rua/Avenida:

«—

Enviar

voltar Imprimir
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Agrupar/Desagrupar estabelecimentos

Markers: 100+ Time used:  ms
Estabelecimentos

CENTRO DE SAUDE DA ESTRUTURAL

CSG 01 GAMA

CSSA 02 SAMANMBATA

PSU AREAL QS 08

PSU CONDOMINIO PRIVE

UBS CHAPADINHA

UBS ENGENHO VELHO

UBS FAMILIA FRIBURGO B

UBS FAMILIA PARQUE NAPOLIS A

UBS FAMILIA SQ 17

UBS FAMILIA SQ 18

UBS FAMILIA SQ 19

UBS MINI CHACARAS

UNIDADE BASICA DE SAUDE 02 QDA04 SUL

UNIDADE BASICA DE SAUDE 13 QD07 LESTE

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA CEU
AZULIA

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA CEU
AZULIMMAECEUAZULIIB

TA\TNANE NE CATTNE NA FAAATTA FTAPA R

Aqui aparecerem
todas as UBS
existentes na

distancia
pesquisada

m

v
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Agrupar/Desagrupar estabelecimentos

Markers: 100 v Time used: { ms
Estabelecimentos

CENTRO DE SAUDE DA ESTRUTURAL

CSG 01 GAMA

CSSA 02 SAMAMBAIA

PS AL QS 08

PSUFONDOMINIO PRIVE

UBS FHAPADINHA

UBS §NGENHO VELHO

UBS JAMILIA FRIBURGO B

UBS HAMILIA PARQUE NAPOLIS A

UBS FRMILIA SQ 17
AMILIA SQ 18
[MILIA SQ 19
CHACARAS
E BASICA DE SAUDE 02 QDA04 SUL
E BASICA DE SAUDE 13 QD07 LESTE
DE SAUDE DA FAMILIA CEU

DE SAUDE DA FAMILIA CEU
AZULMRECEUAZULIIB

TINTNANRPNE CATME NA FAAATTA FTAPA R

m

Voltar

(o . ..
i__: Municipio

Ao selecionar a UBS aparece as opgoes:

Informagodes da equipe

Informagdes da Unidade de Satide

189.28,128.178/sage/teste_google/endereco/pmaq.php#

o]

i_: Fundo Nacional de Sa...

PMAQ

Nome: CSSA 02 SAMAMBAIA

Endereco: QS 611 AREA ESPECIAL
Bairro: NORTE

Cidade: BRASILIA - UF: DF

Telefone: (06)13391001

Informacdes da equipe (profissionais de saide)
Informacdes da Unidade Basica de Saude

Google
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Agrupar/Desagrupar estabelecimentos

Markers: 100 v Time used: { ms
Estabelecimentos

CENTRO DE SAUDE DA ESTRUTURAL

CSG 01 GAMA

CSSA 02 SAMAMBAIA

PSU AREAL QS 08

PSU CONDOMINIO PRIVE

UBS CHAPADINHA

UBS ENGENHO VELHO

UBS FAMILIA FRIBURGO B

UBS FAMILIA PARQUE NAPOLIS A

UBS FAMILIA SQ 17

UBSFAMILIA SQ 18

UBSFAMILIA SQ 19

UBS MINI CHACARAS

UNIDADE BASICA DE SAUDE 02 QDA04 SUL

UNIDADE BASICA DE SAUDE 13 QD07 LESTE

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA CEU
AZULIA

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA CEU
AZULMAECEUAZULIIB

TTNTNANE NE CATTE NA FANTTA FTAPA R

m

189.28,128.178/sage/teste_google/endereco/pmaq.php#

PMAQ

Nome: CSSA 02 SAMAMBAIA
Endereco: QS 611 AREA ESPECIAL
Bairro: NORTE

Cidade: BRASILIA - UF: DF
Telefone: (06)13391001

Informacdes da equipe (profissionais de saide)

Informacdes da Unidade Basica de Saude

€

OF-455] OF-32
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Funcionamento da Unidade

Quais os turnos de atendimento? Manhd, Tarde
Esta unidade funciona quantos dias na semana? 5
Esta unidade de salide oferece atendimento a populacdo nos fins de semana? Sim
A UBS realiza agbes de Sadde Bucal? Nao
A equipe realiza visita domiciliar? Saiba mais Sim
Faz vacinacdo na unidade? Saiba mais Sim
Curativo: N30
Nebulizacao: Nao
Retirada de pontos: Nao
Sutura de ferimentos (costurar ferimentos): Nao
Aplicacbes de medicagbes injetaveis: Nao
Lavagem de ouvido: Nao
Drenagem de abscesso (retirada de secracdo da ferida): Nao
Retirada da unha: N30
A equipe realiza papanicolau (exame para rastrear cancer de colo do Gtero)? Sim
Coleta de Exames (fezes, urina, sangue, entre outros): Sim
A UBS atende sem precisar de consulta marcada (acolhimento)? Saiba mais Sim
A equipe atende pessoas em situacdo de urgéncia ou emergéncia? Saiba mais Sim




|Lavagem de ouvido: Nao
|I'Jrenagem de abscesso (retirada de secracdo da ferida): Nao
|Retirada da unha: NZo
|A equipe realiza papanicolau (exame para rastrear cancer de colo do Gtero)? Sim
|Ooleta de Exames (fezes, urina, sangue, entre outros): Sim
|A UBS atende sem precisar de consulta marcada (acolhimento)? Saiba mais Sim
|A equipe atende pessoas em situacdo de urgéncia ou emergéncia? Saiba mais Sim
|hla unidade tem sala de observacao? Nao
|Ha unidade existern materias para atividades de praticas integrativas e complementares? Saiba mais Nao

Avaliacdo da UBS

omo estda a Unidade Basica de Sadde em relacio aos medicamentos? Saiba mais

Desempenho mediano
au um pouco abaixo
da média

|Como estd a unidade em relacio a estrutura fisica e ambiéncia? Saiba mais

Desempenho acima da
média

|Como estd a unidade em relagio a adaptacbes para deficientes e idosos? Saiba mais

Desempenho mediano
au um poucao abaixo
da média

ICon'rn estd a Unidade Basica de Salde em relagdo aos equipamentos? medicamentos mais

Desempenho acima da
média
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Selecione uma equipe da UBS | = |

Selecione uma equipe da UBS
PSF EQUIPE 29 - C55A 02

Ao selecionar a opgao: Informagdes da Equipe, abre-se
uma nova janela e aparece a listagem das equipes
existentes naquela Unidade de Saude.

T | e [ S|
¥2) Equipes - M Q Apresentac... Q Telas - - ] (B Microsoft Ex = Apresentaca. T e "ﬂ s 134
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P 189.28.128.178/sage/teste_google/equipe_c.phpicnes=

PSF EQUIPE 29 - C55A 02 -

Informactes sobre a equipe

Tipo da equipe? Equipe de Salde da Famiia

Esta equipe realizou a autoavaliagdo? Sim

Desempenho muito acima
da média

1. Salide da crianca

Desempenho acima da

2. Sadde da mulher média

Desempenho muito acima

4. Atendimento de pessoas com Diabetes mellitus e Hipertensao arterial sistémica da média

Desempenho muito acima

5. Consultas Realizadas da média

Informacao em apuragao e

lAcesso a gualidade do servigo processamento

Informacdo em apuracao e

Estrutura fisica da UBS processamento

Informacado em apuracao e

Satisfagdo dos usudrios processamento

Informacdo em apuracio e

lApoio da Secretdria de salde as equipes Drocessamento

Informacdo em apuracio e
processamento

lAcdes da Secretaria para qualificacdo e valorizagdo dos profissionais
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twitter: @heiderpinto

llllllllllllll

Salde
sssssssssssssssssssss



