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Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atenc¢ao Basica - PMAQ-AB

* Portaria GM/MS n? 1.654, de 19/07/2011.:

* institui o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e
da Qualidade da Atencao Basica e os incentivos
financeiros do PMAQ-AB, denominado Piso de
Qualidade do PAB Variavel.

* Portarias GM/MS n? 1.645, de 02/10/2015:

e dispde sobre as regras do PMAQ para as Equipes de
Atencao Basica (incluindo aquelas com saude bucal) e
Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF).



MINISTERIO DA SAUDE
Secretaria de Atencdo a Saude
Departamento de Aten¢ao Basica

Novo Manual
Instrutivo para
equipes de atencao

pMA% basica e NASF do 39
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http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/Manual_Instrutivo_3_Ciclo_PMAQ.pdf
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http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/Instrumento_Avaliacao_Externa_AB_SB.pdf
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Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica (PMAQ)

Q.+

0 PMAQ-AB tem como objetivo incentivar os
gestores @ as equipes a melhorar a qualidads dos
senvicos de salde oferedidos aos ddaddos do
territdrio. Para isso, propde um conjunto de
estratégias de gualificacdo, acompanhamento e
avaliacio do trabalho das equipes de salde,

0 programa eleva o repasse de recursos do
incentivo federal para os municipios participantes
que atingirem melhora no padrdo de qualidade no
atendimento. O programa foi langado em 2011 e
agora, em 2015, inida seu 30 ddo com a
partidpacdo de todas as eguipes de salde da
Atencdo  Bdsica (Salde da Familiz e
Parametrizada), induindo as equipes de Salde
Bucal, Nicleos de Apoio 3 Salde da Familia e
Centros de Especialidades Odontoldgicas que s&
encantrem em conformidads com a PNAB,
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Relembrando...
PMAQ - Programa Nacional
de Melhoria do Acesso e Qualidade

Adesdao e Contratualizacao

Municipio — Adere e libera as

Avaliacdo Externa e Certificacao

\ __—

Recontratualizacao

EAB para a adesao e Verificacdo in loco de padrées de Recontratualizacao
contratualizagao acesso e qualidade (gestdo, UBS e com incremento de qualidade
; v ; equipe)
Equipe - Adere e contratualiza T
com o Gesti/)r Municipal Certificacdo das Equipes
Municipio — Contratualiza com - : ‘i’ 5
Ministério da Saude Ofertas de Informacao para a
v acdo de gestores e equipes

Ministério da Saude —
Homologa as adesfes de
equipes e municipios

Desenvolvimento

Desenvolvimento do conjunto de Autoavaliacéo Apoio Institucional
acOes para a qualificacéo da
Atenc&o Basica envolvendo: Monitoramento de Indicadores de Saude

Educacéo Permanente Cooperagao Horizontal




Certificacao

VERIFICACAO DA AUTOAVALIACAO

- verificacdo da realizacdo de momento autoavaliativo

(nos ultimo 6 meses) pelos profissionais das equipes

AVALIACAO DE DESEMPENHO DOS INDICADORES

- Avaliacao dos indicadores contratualizados na etapa de adesao e
contratualizacdo (e SUS AB) Setembro, Outubro e

Novembro/2017

- Padrdes de qualidade que medem o desempenho
das equipes e gestao;
- Coleta realizada por instituicdes de ensino e/ou pesquisa;

- Verificacdao de evidéncias para um conjunto de padroes
previamente determinados;




Atencao as diferentes etapas para
cerificacao externa finallll

AUTOAVALIACAO E VISITA DO
MATRIZ DE ENTREVISTADOS MONITORAMENTO
INTERVENCAO IN LOCO DE INDICADORES
30% NOTA
10% NOTA @ 60% NOTA
2015 2016 2017 SET/2017 (SC) SET/2017 OUT/2017 NOV/2017
ATE 20/12 A PARTIR DE 11/09 COMPETENCIA
SET/OUT/NOV DE 2017
APRESENTAR AMAQ ENTREVISTAS, OBSERVACOES
ON LINE E MATRIZ E COLETA DE DOCUMENTOS PRODUGAO
ATUALIZADA DE 2017 (PAPEL) QUE COMPROVEM ALIMENTADA NO E-SUS E
AS ACOES REALIZADAS EM TRANSMITIDA COM

2017 (RETRATO ATUAL ) SUCESSO PARA O SISAB



Instrumento de Avaliagao Externa — Seis Moddulos

e Modulo | - Observacao na Unidade de Saude,
objetiva avaliar as condicdes de infraestrutura,
materiais, insumos e medicamentos da Unidade
Basica de Saude;




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Modulo | - Observag¢ao na Unidade de Saude (pgs 12 a 29)

Subdimensao

.1 - ldentificacao Gera

1.2 - Identificagao da Unidade de Saude

1.3 - Profissionais da Equipe de Ateng¢ao Basica
1.4 — Acesso e Acessibilidade na Unidade de Saude

I.5- Reforma na e Ampliagao da Unidade de Saude

Médulo1 |I-6 - Caracteristicas Estruturais e Ambiéncia da Unidade de Saude

1.7 - Equipamentos de Tecnologia da Informagao e Telessatide na Unidade de Saude

1.8 - Equipamentos e Materiais

1.9 - Material Impresso para Atengdo a Saude

1.10 - Imunobiologicos na Unidade de Saude
1.11 - Testes diagnosticos na Unidade de Saude
1.12 - Insumos para Ateng¢ao a Saude

1.13 - Insumos para Praticas Integrativas e Complementares
1.14 — Insumos para Atendimento de Urgencia e Emergencia na Unidade

1.15 - Medicamentos Componentes da Farmacia Basica

OBS: O entrevistador devera ser acompanhado pelo enfermeiro, medico, tecnico/auxiliar de
enfermagem ou gerente da UBS, que conheca a estrutura.




Instrumento de Avaliacao Externa — Seis Médulos

e Maddulo Il - Entrevista com o Profissional da
Equipe de Atencao Basica e Verificacao de
Documentos na Unidade de Saude, objetiva avaliar o
processo de trabalho da equipe e a organizacao do
servico e do cuidado para os usuarios;




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa
Modulo Il - Entrevista com o Profissional da Equipe de Atencao

Basica e Verificacao de Documentos na Unidade de Saude (pgs 30 4 59)

1.1 - Identiticacao Geral

I1.2 - Identificacao da Unidade de Saude

1.2 .0 — Pertil do Profissional Entrevistado
I.3 — Apoio Matricial para as equipes de AB

11.4 - Educagao Permanente dos profissionais da Atenc¢ao Basica e Qualificagdao das Agoes

Desenvolvidas
IL.5 - Telessaude na Atencao Basica

11.6 - Territorializacdo e Populagao de Referéncia da Equipe de Atengao Basica

1.7 - Organizagao dos Prontuarios na Unidade de Saude

11.8 - Planejamento da Equipe e Apoio Institucional

Madulo Il 1.9 - Organizagao da Agenda
I1.10 - Acolhimento a Demanda Espontanea

I.11 — Oterta de Servicos
I1.12 - Relagao da AB com outros pontos da Rede de Atencao de Saude
I.13 — Planejamento Familiar

I1.14 - Cancer de Colo do Utero e da Mama
11.15 - Atencao ao Pre-natal, Parto e Puerpeério
11.16 - Atencao a Crian¢a desde o Nascimento ate os Dois Anos de Vida

1.17 - Atencao a Pessoa com Hipertensao Arterial

I1.18 - Atencao a Pessoa com Diabetes Mellitus

I1.19 - Atencao a Pessoa com Obesidade

OBS: Este profissional devera ser o enfermeiro ou medico, que agregue o maior conhecimento
sobre o processo de trabalho da equipe




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliagao Externa

Modulo Il - Entrevista com o Profissional da Equipe de Atencao Basica e

Verificacao de Documentos na Unidade de Saude ( pgs 30 a 59)

11.20 Atencao a Pessoa com Tuberculose

I1.21 - Atencao a Pessoa com Hanseniase

I1.22 - A¢oes de Combate e de Atencao as Doencas Transmitidas pelo
Aedes aegypti

11.23 - Ateng¢ao ao Usuario em Sofrimento Psiquico

11.24 - Atencao a Pessoa com Deficiéncia

11.25 - Visita Domiciliar

11.26 - Promog¢ao a Saude

Médulo Il I1.27 — Programa Academia da Saude

11.28 - Atividades nas Escolas e Programa Saude na Escola

I1.29 - Praticas Integrativas e Complementares

11.30 - Programa Bolsa Familia

I1.31 - Populagao Rural, Indigena e Comunidades Tradicionais

11.32 - Participagao, Controle Social, Satisfagao e Canal de Comunica¢ao com o
Usuario

OBS: Este profissional devera ser o enfermeiro ou médico, que
dgregue o maior conhecimento sobre o processo de trabalho da
lequipe




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliagao Externa

Modulo Il - Entrevista com o Profissional da Equipe de Atencao Basica e
Verificacao de Documentos na Unidade de Saude ( pgs 30 a 59)

NASF
I1.33 — Adequacao da composi¢ao das equipes as necessidades do territorio

I.34- Acesso das equipes ao NASF
I1.35 — Articulagao entre ESF e NASF
Moédulo 11 I1.36- Qualificacao do cuidado da AB a partir da integragcao com o NASF

OBS: Este profissional devera ser o enfermeiro ou médico,
que agregue o maior conhecimento sobre o processo de
trabalho da equipe




Instrumento de Avaliagcao Externa — Seis Modulos

e Moddulo Ill de Entrevista com o Usuario no
Domicilio (Pesquisa de Satisfacao do Usuario da
Atencao Basica no Brasil) visa verificar a satisfacao e
percepcao dos usuarios quanto aos servicos de saude
no que se refere ao seu acesso e utilizacao.

e Esse modulo nao sera utilizado para Certificacao
das equipes, mas a coleta dos dados sera realizada no
momento da avaliacao externa. O Modulo Il sera
publicado no Portal do DAB
(http://dab.saude.gov.br/).



http://dab.saude.gov.br/

Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Madulo Ill Entrevista com Usuario na Unidade de Saude (pgs 59 a 77)

I11.1 - Identificacao Geral

111.2 - Identificacao da Unidade de Saude
I11.3 - Identificagdao do Usuadrio

111.4 — Acesso a Unidade de Saude

111.5 — Acesso ao atendimento
Moédulo Il [ll1.6 — Acesso ao Servicos de Saude — Marcacao de Consulta

l!l”“— Acesso ao Servi¢os de Saude: Demanda Espontanea e
rgéncias

Ekﬁe G Utilizacao: Qualidade nas Consultas, Vinculo, Atividades

ivas.
111.9 — Utilizacao: Coordenacao do cuidado
111.10 — Visita Domiciliar

OBS: O questionario sera aplicado para quatro(4) usuarios por
equipe, presentes na unidade no dia da avaliacao externa.




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Modulo Ill Entrevista com Usuario na Unidade de Saude
(pgs 59 a 77)

1l. es de Combate e de Atencao as Doencas Transmitidas
Ilo Aeﬁ%s aegypt ? ¢ ¢

III.12 — Saude da Mulher
111.13 — Aten¢ao ao pré-natal

111.14 — Revisao de parto

111.15 — Utilizacao: Condicoes de Saude
Modulo Il |j11.16 — Hipertensdo

111.17 — Diabetes

111.18 — Saude Bucal
111.19 — Mecanismos de participacao e interacao dos usuarios

111.20 — Pe ce aq das Politicas /Programas para Melhoriua do
cesso e &a?ogacre na ‘i\aB/ & P

.21 - Satlsfacao com o culdado

4) usuarios por




Instrumento de Avaliacao Externa — Seis Modulos

e Moddulo IV Compode, ainda, o instrumento de
avaliacao externa o utilizado para Entrevista com o
Profissional do NASF e Verificacao de Documentos
na Unidade de Saude, que também sera publicado

no Portal do DAB (http://dab.saude.gov.br/).



http://dab.saude.gov.br/

Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Modulo IV — Entrevista com o profissional do NASF e verificacao
de documentos na Unidade Basica de Saude (pgs 78 a 90)

Modulo IV

IV.1 - Identificacao Geral

IV.2 - Identificacao da Unidade de Saude
Termo de Compromisso

IV.3 — Eixo 1 — Gestao do NASF em ambito municipal

IV.4 - Eixo 2 — Educacao Permanente
Incorporagao da EP no processo de trabalho do NASF

Ade ao das acoes de EP as pecessidades de saude do
terri gﬁ% e é’a %qa?pe e AtencgorBaszca

IV.5 — Eixpo 3 — Coordenacao do cuidado e integracao na Rede de
Atencg‘o—g‘éa'l‘lge § BIag,

Gestao do cuidado compartilhado
Acesso a outros pontos de atencao e fluxos assistenciais

IV.6 — Eixo 4 - Fortalecimento de Acoes Intersetoriais

IOBS: Este profissional devera ser um profissional do NASF




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Modulo IV — Entrevista com o profissional do NASF e verificacao
de documentos na Unidade Basica de Saude (pgs 78 a 90)

IV.8 — AcOes especificas para o cuidado integral
Abordagem de pessoas com doencgas cronicas

IV.9 — Aten¢ao a saude da crian¢a

IV.10 — Cuidado a pessoa com deficiéncia e necessidade de
reabilitacao

IV.11 — Atencao a Saude Mental

IV.12 — Atencao nutricional pelo NASF

IV.13 — Atencao a pessoa com obesidade

IV.14 — Praticas Integrativas e Complementares

IV.15 — Assisténcia Farmacéutica

IV.16 — Saude do Trabalhador

IV.17 — Abordagem de questoes sociais pelo NASF

IOBS: Este profissional devera ser um profissional do NASF

Modulo IV




Instrumento de Avaliacao Externa — Seis Modulos

e Moddulo V - Observacao na Unidade de Saude
para Saude Bucal com objetivo de avaliar as
condicdes de infraestrutura, materiais, insumos de
atencao odontologica.




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Modulo V - Observacao na Unidade de Saude para Saude Bucal (pgs
91 a 97)

V.1 - Identificacao Geral

V.2 - Identificacao da Unidade de Saude

V.3 - Identificagdao da Modalidade e Profissionais da Equipe de
Saude Bucal

V.4 - Horario de Funcionamento

ModduloV  |V.5 - Caracteristicas Estruturais e Ambiéncia

V.6 — Equipamentos em condigoes de uso

.7 - Equipamentos e Insumos Relacionados a Radiografia
Xdon %Té‘?;?ca g

V.8 - Instrumenglai .Odontoladgicos

nstrumentais de |rur§| ,
nstrumentajs Dentistica/Protese
nstrumentajs de Endodontia
nstrumentais de Periodontia

OBS: Q entrevistador devera ser acompanha ru
@ Bycal ururg%%%nr%— a ou

ucd




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa

Modulo V - Observacao na Unidade de Saude para Saude Bucal
(pgs 91 a 97)

V.9 — Insumos

Insumos Dentistica/Protese
Insumos Cirurgia/Periodontia
Insumos Biosseguranca

Modulo V ) . s e
V.10 — Material Impressos para Aten¢ao a Saude Bucal

OBS: O entrevistador devera ser acompanhado por um
’profissional da Equipe de Saude Bucal (cirurgido-dentista ou
auxiliar ou técnico em saude bucal).




Instrumento de Avaliacao Externa — Seis Moddulos

e Mddulo VI - Entrevista com o Profissional da
Equipe de Saude Bucal e Verificacao de
Documentos na Unidade de Saude, objetiva avaliar
0 processo de trabalho da saude bucal e a
organizacao do servico e do cuidado para os
usuarios.




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa
Modulo VI - Entrevista com o Profissional da Equipe de Saude

Bucal e Verificacao de Documentos na Unidade de Saude (pgs 98 a
103)

VI.1 - Identificacao Geral

VI.2 - Identificacao da Unidade de Sauide e do Entrevistado
VI.3 — Territorializagao e Populacao de Referéncia da Equipe de

Saude Bucal

VI.4 — Planejamento, Acompanhamento e Avaliacao

Mdédulo VI |VI.5 — Apoio Matricial a Equipe de Saude Bucal

V1.6 — Organizac¢ao dos Prontuarios na Unidade de Saude

V1.7 — Organizacao da Agenda e Oferta de A¢oes da Equipe

V1.8 — Processo de Trabalho do Técnico em Saude Bucal (TSB)

V1.9 — Processo de Trabalho do Auxiliar em Saude Bucal ( ASB)
ga!f&(?e_ Rela¢ao da ESB com outros Pontos da Rede de Atengao de

VI.11- Atencado ao Cancer de Boca
OBS: Este profissional devera ser o cirurgiao-dentista.




Estrutura do Instrumento de Coleta da Avaliacao Externa:

ANEXOS A - Lista de Documentos para Comprovacao
das A¢oes da Equipe (pags. 107 a 109)
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Den20diazepinicos, antigsichticos, anicomukivantes, anidepmssives ¢ estabileadones NI7.2/4 | prontusino eletrdeico, outros relatdrios que CONSTom JENSMENI0 oM grupcs
00 husor 30 Territdeio da egupe. teraplutices Ou operativos.
U234 Panidha, relatdeio, caderno, I62a que CONSIR 06 usadnios em solimento psiguico / NI25H Listad, Cadorn0s/Twos &0 fegistro, planila, SChas peoenchidas do 0-SUS que contem 3
Uusirios &0 crack, dhcook 0 outras drogas / Usudnios em uso cebnico de kit e hada do Projeto Terapdutico Singular (PTS).
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Classificacao dos Padroes para Certificacao

Manual Instrutivo para as Equipes de Aten¢ao Basica e NASF
(pags. 40 a 49)

Padroes essenciais:

* Avaliado a partir de um conjunto de
padroes minimos de qualidade
considerados fundamentais e com

elevad
pelas ec

O con|

0s percentuais de cumprimento
uipes , A equipe que nao alcancar
unto de padrdes essenciais sera

automaticamente certificada com

desempenho RUIM.



Classificacao dos Padrdes para Certificacao (pags 43 a 44)

4.2.1IMPORTANTE:

*Ata de reunido/Termo de compromisso: no 3° ciclo ndo sera exigida a Ata
de Reunido. Quanto ao Termo de Compromisso podera ser apresentado o
Termo da época da Adesdo. Caso a equipe opte por apresentar o Termo com
as assinaturas atualizadas podera acessar o documento por meio da
plataforma e-Gestor, perfil de gestor do programa.

*Ficha de informacéo para os profissionais: para o 3° ciclo as informacdes
sobre os profissionais de nivel superior e médio serdo inseridas em sistema
eletronico. Assim n&o havera necessidade de preenchimento em meio fisico e
entrega durante a avaliagcao externa aos entrevistadores.

‘Material de comprovacao online: os documentos solicitados durante a
entrevista como “documento que comprove” que possuam versao eletronica
poderdao ser apresentados neste formato sem a necessidade de estar
iImpresso.

*Autoclave para saude bucal: sera considerado ter pelo menos uma
autoclave de uso compartilhado ou exclusivo da saude bucal.




Classificacao dos Padrdes para Certificacao (pg 43 a 44)

4.2.1IMPORTANTE:

*Equipe funcionando em local provisorio: o instrumento tera campo
especifico para que o responsavel de equipe informe ao entrevistador essa
situacéao.

*Equipe de Saude Bucal funcionando em local diferente da equipe de
Atencao Basica: caso esta seja uma estratégia local de organizacao da oferta
de servico estara fora das diretrizes da Saude da Familia e a equipe sera
desclassificada. Caso as equipes nao atuem no mesmo local devido a reformas
a equipe de saude bucal sera entrevistada no local provisorio sem prejuizos.
‘Dispensacao de medicamentos: as questdoes sobre dispensacao de
medicamentos n&o incidirao na nota de certificacédo, seja na UBS ou de forma
centralizada.

‘Insumos com distribuicdo insuficiente: caso no momento da avaliacao
externa tenha havido interrupcéo ou a distribuicao insuficiente de determinados
iInsumos sob responsabilidade da gestéo federal (vacinas, testes rapidos, etc.) a
equipe nao sera prejudicada.



Classificacao dos Padroes para Certificagao

Padroes estratégicos:

e Para que a equipe obtenha o
desempenho OTIMO esta serd avaliada,
além da nota, por um conjunto de
padroes considerados estratégicos.




#amass - Padrao estratégico

* Padroes estratégicos sao ofertas e acoes de
padroes elevados de acesso e qualidade na Atencao
Basica.

* Ainda conforme a Portaria GM n2 1.645 de
02/10/2015 para que a equipe seja classificada
com o desempenho 6timo, além de obter as

maiores notas, devera alcangar um percentual de
padroes considerados estratégicos.



Classificacao dos Padroes para Certificacao

Padroes essenciais e padroes estratégicos:
A partir da analise dos resultados das equipes no 22 ciclo foram construidos os padroes
para a avaliacao externa do 32 Ciclo do PMAQ;

ePadroes Gerais:
®s30 0s demais padroes que compodem a
matriz de pontuacao para a certificacao das
equipes. Na certificacao a equipe que se
adéqua a esses padroes ganha pontos, se
realiza a acao.




Método de Certificacdo — RELEMBRANDO

4.2 Método de Certificacao

ApOs o processo de avaliacao
externa, as equipes serao
classificadas, conforme o art. 6°,
§ 1°, da portaria GM/MS n°
1.645, de 2 de outubro de 2015,
em:

*Desempenho Otimo
Desempenho Muito Bom

Desempenho Bom
Desempenho Reqular
Desempenho Ruim

IMPORTANTE!

Com o PMAQ surgiu a necessidade de individualizar as equipes no
SCNES, tanto para a adeséao e contratualizacao do programa,
guanto para a certificacéo final e pagamento pelo MS do
componente de qualidade do PAB Variavel. Para isso, desde 2013,
foi criada uma codificagdo no SCNES denominada INE
(Identificador Nacional de Equipes), o qual se caracteriza como
um “CPF” das equipes, um registro que as identificam. E por
meio desse numero (composto por 10 digitos) que uma equipe é
identificada e rastreada, no caso de uma mudanca de CNES (como
ocorre frequentemente quando, devido a reformas ou construcéo
de novas UBS, ha mudanca do numero do estabelecimento —
CNES). Por isso, para as equipes participantes do PMAQ e
também no uso do novo sistema de informacéao (e-SUS
AB/SISAB), € fundamental que se tenha especial atencao ao
INE, evitando alteragfOes equivocadas e a suspensao do
repasse dos recursos financeiros relacionados a esses
programas.

Exemplo: Se uma equipe mudou de estabelecimento de saude, o
gestor municipal devera alterar o numero do CNES (que € o que
identifica o estabelecimento), porém a equipe permanece a
mesma, entdo o gestor municipal NAO DEVERA alterar o INE
(que é o0 que identifica a equipe). O gestor municipal somente
devera migrar esta equipe (INE) para o estabelecimento novo
(CNES).



Método de Certificacao

Condicoes de nao permanéncia das Equipes no Programa

Quadro 07: Condi¢cOes de ndo permanéncia das Equipes no Programa

* Nos casos em que, no
processo de certificacao, a
equipe seja classificada como
insatisfatoria ou
desclassificada, o gestor
municipal deixara de receber
o valor de incentivo referente
a essa equipe durante todo o
ciclo do programa conforme
definicbes expostas no
quadro

PAGINA 39

Status de desempenho
da

Equipe

Descrigao

Situacao final Certificagao

Desclassificada

1- A equipe sera considerada

desclassificada quando nao
apresentar o padrao obrigatoério
que condiciona a permanéncia

no programa na seguinte
situagdo: a equipe de satde

bucal nao apresentar a Cadeira
Odontolédgica.

2- Sera desclassificada a equipe
que se recusar a realizar a
Avali¢ao Externa ou na situagao
de nao haver o perfil de

profissional previsto no ato da
entrevista17.

A equipe sera certificada
como

Desclassificada e ndo
recebera

o repasse do durante todo o

ciclo do programa a partir da
data de Publicagao da
Portaria

de Certificacao.

No ciclo subsequente a
equipe

podera fazer a
recontratualizagao e obter
uma

nova certificagao. Os
recursos

serao repassados apenas
apos

a nova Certificacao a partir
da

data de Publicagao da
Portaria

de Certificagao.




Quadro 07: Condi¢cdes de n&o permanéncia das Equipes no Programa

Status de desempenho da
Equipe

Descri¢ao

Situacao final Certificagao

Insatisfatoria

PAGINA 39

1- N&o alimentar o Sistema de
Informagado da Atengao Basica

(e-SUS /SISAB). O n&o envio de
dados de produgéo pela equipe
impossibilita, nos meses
indicados, o calculo dos
indicadores pactuados na
adesdo/recontratualizagao do 3°.
Ciclo. Como o monitoramento de

indicadores faz parte da
Certificacéo, entende-se que a
equipe ndo cumpriu a condigéo
pactuada na
ades&o/recontratualizagao.

A equipe sera
certificada/status/classificada
como Insatisfatéria deixando de
receber o repasse do durante
todo o ciclo do programa.

No ciclo subsequente a equipe
podera fazer a
recontratualizacdo e obter uma
nova certificacdo.

-Para a Equipe de Atencédo Basica devera responder a Avaliacdo Externa um profissional

de nivel superior (enfermeiro, médico ou outro) caso ndo haja profissional de nivel

superior no ato da entrevista a equipe de AB sera desclassificada. No caso da Equipe de

Saude Bucal, na auséncia do profissional de nivel superior o profissional de nivel

técnico podera realizar a entrevista, porém a equipe sera penalizada na pontuacéo final.

Consultar também o documento Instrumento de Avaliagcdo Externa para as Equipes de

Atencao Béasica e Saude Bucal (Saude da Familia ou parametrizada) disponivel no PMAQ

/ 3° Ciclo na pagina do DAB.




PAGINA 40

Padroes Essenciais

Atencao
alteracaol!

* Os Padroes Essenciais sao aqueles relacionados as condicoes
minimas de acesso e qualidade que as equipes de Atencao
Basica devem ofertar aos usuarios.

e Conforme a Portaria GM/MS n2 1.645 de 02/10/2015 que dispde
sobre o PMAQ-AB, caso a equipe contratualizada nao alcance
todos os padroes essenciais de qualidade, ela sera
automaticamente certificada com desempenho ruim.



Quadro 08 — Padrfes Essenciais para as Equipes de Atencédo Basica (pag. 41) Manual Instrutivo para as

Equipes de Atencdo Basica e Nasf

Condicoes de Funcionamento das UBS

Padréo Essencial de Acesso Questdes no Instrumento Médulo/Cédigo Variavel
Categoria
e Qualidade
o A Unidade Basica de Saide Esta unidade funciona quais
Horario de

Funcionamento

funciona 40 horas

dias na semana (exceto em

campanhas e mutirdes)?

Mbdulo | — Variavel 1.4.5

Equipamentos

Aparelho de Presséo Adulto

Quantidade de aparelhos de
presséo adulto (em tamanho

padréo) em condicdes de uso?

Balanga antropométrica que

pese pessoas até 150 Kg

Médulo | — Variavel 1.8.2

Balanga antropométrica que

pese pessoas até 150 Kg

Médulo | — Variavel 1.8.9

Balanga infantil

Quantidade de balangas infantis

em condicoes de uso?

Médulo | — Variavel 1.8.11

Estetoscépio adulto

Quantidade de estetoscopios

adulto em condicdes de uso?

Régua antropométrica infantil

Médulo | — Variavel 1.8.5

Quantas réguas
antropométricas infantil em

condicdes de uso?

Médulo | — Variavel 1.8.13

Geladeira exclusiva para

vacina

Quantas geladeiras/camaras

exclusivas para vacina em

condicdes de uso?

Médulo | — Variavel 1.8.20

Materiais e

Insumos

Espéculo

Espéculo sempre disponivel.

Médulo | — Variavel 1.12.15

Espétula de Ayres

Espéatula de Ayres sempre

disponivel

Médulo | — Variavel 1.12.16

Fixador de lamina

(&lcool/spray ou gotas)

Fixador de lamina (alcool/spray

ou gotas) sempre disponivel.

Médulo | — Variavel 1.12.19

Escovinha endocervical

Escovinha endocervical sempre

disponivel.

Médulo | — Variavel 1.12.21

Lamina de vidro com lado

fosco

Lamina de vidro com lado fosco

sempre disponivel.

Médulo | — Variavel 1.12.17

Porta-lamina ou Frasco

plastico com tampa para

lamina

Porta-lamina ou Frasco plastico
com tampa para lamina sempre

disponivel.

Médulo | — Variavel 1.12.18




Padrdes Essenciais para as Equipes de Atencao Basica (pag. 42) Manual Instrutivo para as Equipes de
Atencéao Basica e Nasf

Processo de Trabalho das EAB

Categoria

Padrao Essencial de

Acesso e Qualidade

Questoes no Instrumento

Médulo/Codigo Variavel

Territorializagao
e Populagao de
Referéncia

A equipe possui mapas com
desenho do territorio de
abrangéncia

A equipe possui mapas com
desenho do territorio de
abrangéncia (reas de risco,
barreiras geogréficas, grupo de
maior risco € vulnerabilidade)?

Modulo Il - Variavel 11.6.2

Procedimentos
realizados na
Atengéo Basica

Retirada de pontos

Retirada de pontos

Modulo Il - Variével 11.11.3.3

Nebulizagéo/inalagdo

Nebulizagéo/inalacdo

Mbdulo Il - Variavel 11.11.3.6

Curativos Curativos Madulo Il — Variavel 11.11.3.7
Medicagdes injetaveis Medicacgdes injetaveis Médulo Il - Variavel 11.11.3.8
intramusculares intramusculares

Acolhimento a
Demanda

Espontanea

A equipe realiza acolhimento

a demanda espontanea

A equipe realiza acolhimento a

demanda espontanea

Madulo Il - Variavel 11.10.1

Atengao a Saude

A equipe realiza a coleta do
exame citopatologico

A equipe realiza a coleta do
exame citopatologico

Mddulo Il - Variavel 11.14.1

A equipe realiza consulta de
pré-natal

A equipe realiza consulta de
pré-natal

Médulo Il - Variavel 11.15.1

A equipe cuida de pessoas
com hipertenséo

A equipe cuida de pessoas com
hipertensao

Médulo Il - Variavel 11.17.1

A equipe cuida de pessoas
com diabetes

A equipe cuida de pessoas com
diabetes

Médulo Il - Variavel 11.18.1




Padroes
essenciais de
gualidade
gue serao
considerados
para a
certificacao
por
modalidade
de equipe.

Quadro 08 - Padrdes Essenciais para as Equipes de Atencdo Bésica

Condigbes de Funcionamento das UBS

Padrio Essencial de Acesso

Questdes no Instrumento

Médulo/Caodigo Variavel

Categoria | & Qualidade
Hordrio de A Ursdade Basica de Sa(de Esta unidade funciona quais
ofana funciona 40 horas dias na semana (exceto em Médulo | - Vanavel L4.5
Funcionamento campanhas e mutirdes)?
Aparelho de Pressao Adulto Quantidade de aparelhos de Médulo | - Vanével £8.2
pressdo adulto (em tamanho
padrao) em condigdes de uso?
Balanca antropométrica que | Balanga antropométnica que Médulo 1 - Variavel 1.8.9
pese pessoas até 150 Kg pase pessoas até 150 Kg
: Quantidade de balangas infantis | Médulo | - Vanével 1.8.11
Balanca infantd G al aa e
Equipamentos . Quantidade de esteloscopios | Medulo | - Vaniavel 18.5
Estetosodpio adulto PR TSI
Quantas réguas Médulo | - Varidvel 1.8.13
Régua antropométrica infantl | antropométricas infantl em
Geladeira exclusiva para [ Médulo | - Vanavel 1L8.20
vacina
Espéculo Espéculo sampre disponivel. Modulo | - Vanavel 1.12.15
Espatula de Ayres sempre Modulo | - Vanavel 1.12.16
Espétula de Ayres Seconivel
Fixador de lamina Fixador da |&mina (alcoolispray | Médulo | - Vanidvel 11219
(dlcoolispray ou gotas) ou gotas) sempre disponivel.
Materiais e Escovinha andocervical Escovinha endocervical sampre | Modulo | - Variavel 1.12.21
Insumos disponivel.
Lamina de vidro com lado Lamina de vidro com lado fosco | Modulo | - Variavel 1.12.17
fosco sempre disponivel.
Porta4amina ou Frasco Poria-Jamina ou Frasco plasico | Modulo | - Variavel 1.12.18
plastico com tampa para com fampa para |&mina sempre

[dmina

disponivel.




EQUIPAMENTOS ESSENCIAIS EQUIPE DE AB

* GELADEIRA EXCLUSIVA NA SALA DE VACINA

* No 32 ciclo do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica (PMAQ)
avaliara:

INFRAESTRUTURA (padrao geral) 1.6 - Caracteristicas Estruturais e Ambiéncia da Unidade de Saude
estrutura fisica : 1.6.1 Qual(is) ambiente(s) existe(m) na unidade? — Dentre os ambiente se a UBS tem ou
nao Sala exclusiva de vacina)

EQUIPAMENTOS (padrao essencial) 1.8 - Equipamentos e Materiais: 1.8.20 Quantas geladeiras exclusivas
para vacina em condi¢des de uso? e equipamentos essenciais (padrdo essencial). Portanto, o que
contara é ter a sala de vacina devidamente equipada com sua geladeira exclusiva para
ofertar vacina na unidade de saude de forma regular .

SERVICO 1.10 (Padrdo Geral) —1.10 - Imunobiolégicos na Unidade de Saude: Esta unidade oferta/faz
vacinagao ? e se, Esta unidade oferta regularmente vacinagao (ex: todos os dias da semana ou quase todos
os dias)?

* Portanto,

1. se a equipe tiver sala exclusiva de vacinacao fisica (padrao geral) com geladeira exclusiva (padrao
essencial), mas nao ofertar o servi¢o de vacinacdo nas dependéncias da unidade de saude de forma regular
para a populacao (padrao geral) a certificagdo da equipe AB sera prejudicada.

2. se a equipe tiver sala exclusiva de vacinacao fisica (padrao geral) sem geladeira exclusiva (padrao
essencial) a equipe AB tera sua classificagdo como insatisfatoria.

3. se a equipe tiver sala exclusiva de vacina com geladeira exclusiva e ofertar vacina de forma regular para
populacdo no proprio territorio, evitando perda de oportunidade vacinal e assim, possam aumentar a sua
cobertura. Sera bem avaliada!!



PORTARIA N 536 DE 14 de julho de 2016

RESOLVE:

Art. 1° Ficam estabelecidas normas tecnicas para o credencia-
mento, licenciamento e funcionamento de salas de vacinagao
publicas, privadas e salas de prestacao de servio farmacéutico

de aplicagao de vacinas no Estado de Santa Catarina, bem



11.10.6 Protocolo ou documento similar sobre acolhimento.

11.10.6 - A equipe utilza protocolos/critérios para orientacdo das Sim
Estraégico | condutas doscasos atendidos no acohimento?

Lo Existe documento que comprove? Sim
Egraegico ;

NENESTIRO DA SAUCE

CADERNOS

Acolhimento a demanda espontanea

~ de
ATENCAO BASICA ‘
|

M TERIO DA SAUDE

ACOLHIMENTO A DEMANDA ESPONTANEA

Quetas mais comuns na Atencso Basica

CADERNOS
ATENCAO BASICA

FERRAMENTA DE ESCUTA INICIAL

PEC > Atendimentos > Escutainicial > Realizar

~
#—% ANA JULIA DO LOS HERMANOS

15 306 @4 masas 17 dias famining

ROSTE Motivo da consulta [CIAPZ)

Motivo da consulta (Descrigio)

P 27 ) =EEEEL

% | ESCUTAINICIAL

-

i Caracteres restantes: 4000

Antropometria

Perimetro cefélice  Peso Altura
|

Sinais Vitais

Pressio arterial

Temperatura Saturagiode O7

Glicemia

Glicesnia capllar Momente da coleta

Frequéncla respiratéria

IMC

Frequéncia cardiaca

~
Classificacio de risco / vulnerabili
NSoAzuds Aguc
Baba Intermedidria Alta

Procedimentos realizados



< C | O localhost:508

E&3 srasi Acesso a infarmagac Participe  Servigos | Legisiagao  Canais

Equipe
alimenta o
e-SUS

Informacao

rd

é
transmitida

BRASIL G DG Participe  Servigos lagio  Canais

Sistema de informagdo em
zoocdp | SISAB i Portal do SISAB

&, Acesso Restrito

http://sisab.saude.gov.br/

SISAB &«

i Sobre o SISAB

0O Sistema de Informagao em Salide para a Atengdo Basica (SISAB] foi instituido pela Portaria GM/MS n° 1.412, de 10 de julho de 2013, passando a ser o sistema de informag@o da Atengdo Basica vigente para fins de financiamento e de adesao
a0s programas e estratégias da Politica Nacional de Atencdo Bésica, substituindo o Sistema de Informag&o da Atengéo Basica (SIAB).

O SISAB integra a estratégia do Departamento de Atengdo Basica (DAB/SAS/MS) denominada e-SUS Atengdo Basica (e-SUS AB), que propde o incremento da gestdo da informagdo, a automagao dos processos, a melhoria das condigdes de
infraestrutura e a melhoria dos processos de trabalho.

Além do SISAB, temos o0s sistemas e-SUS AB para captar os dados, que é composto por dois sistemas de software que instrumentalizam a coleta dos dados que serdo inseridos no SISAB. S&o eles:
1) Coleta de Dados Simplificado (CDS);

2) Prontuario Eletrénico do Cidaddo (PEC) e

3) Aplicativos (App) para dispositivos méveis, atualmente disponivel: app AD (Atencdo Domiciliar).

Nacea cantidn nc cictemac a-Ql IS AR faram dacanunluidne nara atandear ne nraresenc de trahalhn da Atenc3n Ricira nara a gectin dn ruidada eam caida nadandn car ntilizadn nar nrnficcinnaic de tndac ac annines da AR nalac saninas dne

sl Relatérios Acesso Restrito para profissionais Mais Médicos = Informes
Envio Informe o CPF e a Data de Nascimento (D.N): Para mais informagdes sobre a estratégia e-SUS Atengdo Bésica, acesse:
Permite visualizar o envio de dados de produgso das equipes de Atengio
Bésica para a base federal. ae. CPE @ supoRTE A sisTERAS
D.N: = SAUDE e 1m-n36
Indicadores e
Esse relatério apresentara os resultados alcangados nos indicadores de Portal da Comunidade Disque Salde
salde da Atengéio Basica. Atencdo Bdsica de Préticas
Perguntas Frequentes Relatdrios Restritos

Duvidas sobre o SISAB? Clique aqui. Acesso aos relatérios restritos do SISAB. Clique aqui.

Consulte os documentos disponiveis.




11.6.2 - Mapa do territorio da equipe
(0 mapa da SB pode ser integrado com a SF)

162 - A equipe possui mapas com desenho do terrtoric de Sim
E e ol abrangéncia (exemplo: dreas de risco, barreiras geograficas, =

SENCEL | orupo de maior risco e vulner abildade)? Nao
16.2/1- |_ . 5 Sim
: ol Existe documento quecomprover N3o

Mapa com Areas de risco,
barreiras geograficas,

grupos de risco e
vulnerabilidade




11.32.2 - Planilha, relatdrio, caderno, formulario, caixa que
possibilita o usuario fazerem reclamacdes, sugestdes ou elogios ao

servico
11323 - A equipe dispée de canais de comunicac3do que permitem Sim
G'era- , 30S USUArios expressarem suas demandas, reclamacdes =
e/ou sugestdes sobre o servico da UBS? Nao
11.32.2/1 - x Sim
Existe documento quecomprove?
Geral N3o

ni-‘lzﬁw AUeremos
BRI UVIr voce
Qué mos
r OUVIDORIA
‘ &
oGl \SAGUBRO)
Pogue Sie -+ Ol

\ i zE@

OUVIDORIA




Fichas preenchidas do e-SUS

Atividade coletiva compartilhada

2 - RESPONSAVEL PELA ATIVIDADE

em equipe)

Prof. do NASF ou AB (coordenador da agao pactuado

N° DE AVALIAGOES
ALTERADAS

-
N° CARTAO SUS DO RESPONSAVEL* Cod. CNES UNIDADE* Cod. EQUIPE (INE)* N° DE PARTICIPANTES

Ruamcucmnao]

DO PROFISSIONAL

T O I ]

L A A

)

2 - ORGANIZADORES

° - Bloco Atividade/Publico Alvo/Praticas e Temas

-

ATIVIDADE (Opgéo Unica)*

o)

Educagdo em salde

p
X Atendimento em Grupo
-

Avaliagdo | Procedimento Coletivo

PUBLICO ALVO (Opgao Miltipla)®

Mobiizag3o Social

PRATICAS | TEMAS PARA SAUDE (Dpco Milltipla)*

I -
o DO CARTAD SUS DO PROFISSIONAL CED o em s Aimertagto S S Saate el
1 T T T T O N O T
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Consideracdes finais

O PMAQ ssitua a avaliacao como:

» Estratégia permanente para a tomada de decisao;

* Acao central para a melhoria da qualidade das acdes de
saude.

» Esforco na superacao da ideia negativa da Avaliacao:

* Resulta em acdes punitivas e no constrangimento daqueles
gue nao alcancaram determinados resultados;

e Conjunto de saberes tao complexos que apenas
especialistas ou professores universitarios sao capazes de
compreendé-los e aplica-los.



COORDENACOES DE FORTALECIMENTO DA ATENCAO BASICA

- MACRO GRANDE FLORIANOPOLIS
Tel: (48) 3664 -7275
Cecilia 1zé May
geabsgf@saude.sc.gov.br

- MACRO MEIO OESTE E PLANALTO SERRANO
Tel: (48) 3664 -7271
Iraci Batista da Silva
geabsmops@saude.sc.gov.br

- MACRO GRANDE OESTE
Tel: (48) 3664 -7273
Maria Catarina da Rosa
geabseo@saude.sc.gov.br

- MACRO SUL
Tel: (48) 3664 -7272
Carmen Lucia da Rocha Martins
geabss@saude.sc.gov.br

- MACRO VALE E FOZ DO RIO ITAJAI
Tel: (48) 3664-7274
Céassia Magagnin Roczanski
geabsvif@saude.sc.gov.br

- MACRO PLANALTO NORTE E NORDESTE
Tel: (48) 3664-7270
Janize Luzia Biella
geabspnn@saude.sc.gov.br




Perguntas e Respostas



Avalie a webpalestra de hoje:
https://goo.gl/forms/xSMaKIFM6!

91FS652



https://goo.gl/forms/xSMaKlFM6l9IFS652

