LEI N° 847, DE 17 DE ABRIL DE 2013.

DISPOE SOBRE A INSTITUICAO DE
PROGRAMAS DA POLITICA NACIONAL
DE ATENCAO BASICA NO MUNICIPIO DE
MANGARATIBA, E DA  OUTRAS
PROVIDENCIAS.

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE MANGARATIBA, no uso de usa
atribuicoes legais, faz saber que a Camara aprovou e eu sanciono a seguinte

LEIL

CAPITULO 1
DOS PROGRAMAS

Art. 1° - Ficam Implantadas no Municipio de Mangaratiba as Agdes de Atengao Basica da
Estratégia de Satde da Familia (ESF), do Programa Agentes Comunitarios de Satde (PACS), do
Programa de Saude Bucal (PSB), do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF), do Centro de
Aten¢do Psicossocial (CAPS), do Centro de Especialidades Odontologico (CEO), do Programa de
Fortalecimento da A¢des de Atencdo as Populagdes em Situagdes de Vulnerabilidade (PROFAPS)
e do Programa Formagao e Capacitagdo Permanente (PROCAPE);

Art. 2 ° - Para fins de cumprimento desta Lei, ¢ responsavel pela devida supervisao e
execugdo dos presentes Programas o Secretario Municipal de Satde.

Art. 3° - O quantitativo de pessoal a ser admitido para a execugdo dos Programas sera
proporcional a sua implantagdo, nos termos adiante transcritos.

Paragrafo 1° - Os recursos humanos a serem utilizados para a execugdo dos
Programas serdo obtidos através de selecdo especifica, conforme estabelecido no Programa
compreendido.

Paragrafo 2° - A selecdo e avaliagdo dos resultados serdo de responsabilidade do
Secretario Municipal de Saude, responsavel pela execucdo dos Programas, cabendo a cada
Coordenagdo a emissao de relatorio mensal correspondente as atividades periddicas desenvolvidas.
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CAPITULO I
FORTALECIMENTO DA ATENCAQ BASICA DOS OBJETIVOS

Art. 4° - A execucdo dos Projetos, no que tange ao direcionamento das atividades e
planejamento assistencial, terd como objetivo geral garantir a aten¢do mtegral a satide do individuo
por meio do modelo de atengdo bésica centrada na saide da familia e na articulagdo intersetorial
com os demais niveis de complexidade do SUS.

Paragrafo 1°. Para a eficacia da atencao basica, correspondente a um conjunto de
acoes de satde no ambito individual e coletivo que envolve promogao, prevencao, diagndstico,
tratamento e reabilitacdo, o seu fortalecimento ¢ o eixo fundamental para a reorientacdo do modelo
Assistencial do SUS, devendo:

I — Ser resolutivo para cerca de 100% das necessidades de atengdo a satde da populagao;
IT — Ter como Meta alcangar 100% da populagdo coberta por equipes de satde da familia;

I — Ter como Diretriz a ampliagdo da cobertura populacional por equipes de satde da
familia e do NASF;

IV — Ter como Agdes:
a) Implantar equipes de satde da familia em todo municipio;
b) Qualificar e capacitar recursos humanos;
c) Implantar nicleo de referéncia multiprofissional para as equipes de satde da
familia;
d) Realizar agdes de monitoramento e avaliagao;

V — Ter como Funcdo uma maior eficicia nas atividades fins da SMS no que tange a
atencao basica.

Paragrafo 2°. Para a eficicia do fortalecimento das acdes de atencao as
populagdes em situagdes de vulnerabilidade deverd ser organizada uma rede de servigos
regionalizados, num sistema de referéncia para média e alta complexidade e contra-referéncia, tendo
como objetivo geral o atendimento com integralidade, atingindo os demais niveis de atendimento nas
areas programaticas da saide da mulher da satide da mulher, hanseniase, hiperdia, tuberculose,



satde da crianca, saude mental, saude do idoso, alimentacdo. Pronto atendimento e nutrigdo,

devendo:

I — Reduzir a morbi-mortalidade através de agdes de promogao, prevengdo e protecao a

satde de individuos e grupos populacionais em situacdo de risco, tais como gestantes, criangas,

idosos, adolescentes, portadores de doengas cronico-degenerativas e de pronto atendimento.

IT — Ter como diretriz 0 apoio a estrutura ¢ implementacdo dos servicos de atencdo a essas

populacdes no municipio em todas as unidades;

III — Ter como Acgdes:

a)

b)

)
k)

Suprir a emergéncia do Hospital Municipal Victor de Souza Breves (HMVSB)
de equipe completa;

Suprir as Enfermeiras do HMVSB com profissionais para o funcionamento
satisfatorio;

Implementar o NASF e o Centro de Especialidades Médicas (CEM);

Cooperar tecnicamente em conjunto com outros municipios;

Qualificar e capacitar os recursos humanos;

Realizar acdes de monitoramento e avaliacao;

Realizar supervisdo técnica;

Implementar a descentralizagdo das agoes;

Promover agdes de educagdo em saude;

Garantir os insumos previstos objetivando a resolutividade;

Garantir a referéncia e contra-referéncia regionalizada.

IV — Ter como Meta 100% do municipio realizando agdes de atengdo as populagdes em
situagdo de vulnerabilidade;
V — Ter como Fung¢do maior a eficacia das atividades fins da SMS no que tange a reducao

de morbi-mortalidade.

Paragrafo 3° - Sao objetivos especificos de cada Programa respectivo:

I — Programa Estratégia de Saude Familia: a prevencdo de doencgas, através de acdes

preventivas e recuperativas, do atendimento da populagdo adstrita, orientado pelos principios da

universidade, da integralidade, da acessibilidade e da coordenagdo do cuidado, do acolhimento, do

vinculo e continuidade, da humanizagdo, da equidade e da participacao social, junto a periodicidade

do acompanhamento médico e atividades complementares de aten¢do bdsica a saude publica,

preferencialmente utilizada como porta de entrada do Sistema de Saude;



I — Programa Agentes Comunitirios de Saude: efetivar acdes de saude por meio do

exercicio de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e participativas, sob forma de trabalho em
equipes, dirigidas a populagdo dividida em territérios delimitados, utilizando técnicas de controle dos
problemas sanitarios de incidéncia frequente na regido do municipio de Mangaratiba, orientado
pelos principios da universalidade, da integralidade, da acessibilidade e da coordenacao do cuidado
e acolhimento, do vinculo e continuidade, da humanizagao, da equidade e da participacdo social,
junto a periodicidade da acompanhamento médico e atividades complementares de atengdo basica a
saude publica, referencialmente utilizado como porta de entrada do Sistema de Saude;

IIT — Programa Saude Mental ¢ Centro de Atencao Psicossocial: servicos de referéncia nos

tratamentos para pessoas que sofrem de transtornos mentais, psicoses, neuroses graves ¢ demais
quadrados, cuja severidade justifique sua permanéncia num dispositivo de cuidado intensivo,
comunitario, personalizado e promotor de vida, tendo como objetivo maior oferecer atendimento a
populacdo do municipio de Mangaratiba, realizando acompanhamento clinico e a reinser¢ao social
dos usudrio pelo acesso ao trabalho, lazer, exercicio dos direitos civis e fortalecimento dos lagos
familiares € comunitarios, substituindo o ambiente psiquiatrico hospitalar ,tendo como porta de
entrada a Estratégia de Satide da Familia.

IV _— Programa Centro de Especialidades Odontologicas: servicos especializados de

Odontologia para realizar, no minimo, atividades de diagndstico bucal, com énfase no diagndstico e
detecgao do cancer bucal; periodontia especializada; cirurgia oral menor dos tecidos moles e duros;
endodontia e atendimento a portadores de necessidades especiais, através de estabelecimentos de
saude cadastrados no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES, classificados
como Tipo Clinica Especializada/Ambulatorio de Especialidade.

V — Programa Fortalecimento das Acdes de Atencdo as Populacdoes em Situacdes de

Vulnerabilidade: forma¢ao de uma rede de servigos especializados para reduzir a morbi-mortalidade

através de acoes de promogao, prevengao e protecao a saude de individuos e grupos populacionais
em situacdo de risco, tais como gestantes, criangas, idosos, adolescentes, portadores de doengas
cronico-degenerativas ¢ de pronto atendimento e fortalecer a organizagdo dos servigos
regionalizados num sistema de referéncia para médica e alta complexidade e contra-referéncia para
atencdo bésica nas dreas programaticas de saude da mulher, hanseniase, hiperdia, tuberculose,
saude da crianca, saude mental, saude do adolescente, DST/HIV/AIDS, doencas
cronico-degenerativas, satde do idoso, alimentagdo, pronto atendimento e nutrigao.

VI — Programa Formagdo e Capacitagdo Permanente: aprimorar a qualidade dos servigos

prestados ao usuario do SUS por meio do desenvolvimento dos profissionais de saide em



conformidade com a Politica de Gestdo permanente em saude, através da formagdo e capacitagdo
continuadas e implementa¢do da educac¢do permanente, visando qualificar profissionais de satide nas
mais variadas areas de atuacdo do SUS Municipal.

VII — Nicleo de apoio a Saude da Familia
E o NASF ¢ entendido com uma potente estratégia para ampliar a abrangéncia e a diversidade das

acoes das Equipes de Saude da Familia, bem como sua resolubilidade, uma vez que promove a
criagdo de espagos para a produgdo de novos saberes e ampliacao da clinica. A atuacdo do NASF
baseia-se em diversas diretrizes relativas a Atencdo Primaria a Satde, tais como: agdo
mterdisciplinar e mtersetorial; educacdo permanente em satde dos profissionais ¢ da populagdo;
desenvolvimento da nocao de territdrio; integralidade, participacdo social, educagdo popular;
promocao da saude e humanizagdo.

VIII — Programa de Satude Bucal

O Programa de Satde bucal tem por objetivo proporcionar melhoria das condigdes de Satide Bucal

da populagao, através de agdes coletivas de promogao da saude e protecao especifica, bem como
acgoes individuais de atendimento das necessidades acumuladas.

CAPITULO 11
DOS CONTRATOS

Art. 5° - Para efeito desta Lei, os profissionais selecionados para a composicdo dos
Programas poderdo ser admitidos sob regime contratual, com prazo determinado, conforme
disposto em Lei e de acordo com anexo I desta Lei.

CAPITULO IV
DOS RECURSOS HUMANOS

Art. 6° - Para fins de estruturacdo dos Programas a serem implementados, ficam mstituidos

os seguintes parametros de recursos humanos necessarios:

I — Programa Estratégia de Saude da Familia (ESF):

Fun¢do Quantitativo




Enfermeiro Coordenador ESF 01
Meédico ESF 17
Enfermeiro ESF 17
Técnico de Enfermagem ESF 20

II — Programa de Agente Comunitarios de Saude (PACS):

Funcao Quantitativo
Agente Comunitario de Saude 88

A Coordenagao do PACS cabera ao Enfermeiro Coordenador do ESF.

III — Rede de Saude Mental e Centro Atengao Psicossocial (CAPS):

Fungao Quantitativo
Psicologo Coordenador 01
Meédico Psiquiatra 04
Psicologo 08
Enfermeiro 04
Fonoaudidloga 04
Técnico de Enfermagem 05
Terapeuta em dependéncia Quimica 03




IV — Centro de Especialidades Odontologico (CEO):

Funcao Quantitativo
Dentista 14
Auxiliar de Saude Bucal (ASB) 14

V- Programa Fortalecimento das Acgdes de Atencdo as Populagdes em Situagdes de
Vulnerabilidade (PROFAPS):

Funcao Quantitativo
Enfermeiro Coordenador 02
Médico 120
Meédico Veterinario 03
Enfermeiro 24
Dentista 22
Farmacéutico 24
Fonoaudidlogo 18
Fisioterapeuta 28
Nutricionista 07
Assistente Social 06
Terapeuta Ocupacional 03
Técnico de Enfermagem 120




Técnico de Laboratorio

07

Técnico de RX 21
Técnico de Aparelho Gessado 07
ASB 24
Coordenador Auxiliar de 02
Consultério Dentério

Auxiliar Administrativo [ 05
Auxiliar Administrativo 11 05
Auxiliar Administrativo 111 25
Auxiliar Administrativo [V 08
Encarregado de servico Hospitalar 19
Atendente [ 36
Atendente 11 05
Auxiliar de Servigo Hospitalar I 10
Auxiliar de Servigo Hospitalar 11 16
Auxiliar de Servigo Hospitalar 111 32
Seguranca Hospitalar II 10
Seguranca Hospitalar 111 08




VI- Programa Formagao e Capacitagdo Permanente (PROCAPE):

Fun¢do Quantitativo
Académico 35
Profissional de Satde de Nivel 02
Superior

A Coordenagdao do PROCAPE cabera ao coordenador do PROFAPS.

VII - Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF)



Fun¢do Quantitativo

Médico 07

Farmacéutica 06

Nutricionista 06

Assistente Social 06

Fisioterapeuta 08

Fonoaudidloga 06

Avaliador Fisico 06

VIII — Programa de Satde Bucal (PSB)

Dentista 30
Auxiliar de Saude Bucal (ASB) 30
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CAPITULO V
DO FINANCIAMENTO

Art. 7° - A Composicao dos valores a serem recebidos pelos profissionais integrantes dos
Programas Instituidos através desta Lei serd estabelecida por equidade, conforme regulamenta a
legislacdo especifica, tendo como base o repasse do Tesouro Municipal como contrapartida,
conforme células orcamentarias proprias de Lei de Or¢camento Anual (LOA).

CAPITULO VI
DISPOSICOES FINAIS

Art. 8° - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando as disposicdes em
contrario.

Mangaratiba, 17 de abril de 2013.

Evandro Bertino Jorge

Prefeito
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