PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOSE DO RIO PRETO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PORTARIA N° 01/10
11 DE JANEIRO DE 2010.

O Secretario Municipal de Saude, Dr. José Victor Maniglia no uso de suas atribuigdes que
lhe sdo conferidas por Lei;

CONSIDERANDO a Portaria N. 154/2008 do Ministério da Saude que institui os NASF
Nicleos de Apoio a Satide da Familia;

CONSIDERANDO a prioridade da atual administragdo no desenvolvimento de agdes nas
areas urbanas, rurais e loteamentos nao regulares;

CONSIDERANDO o Decreto Municipal 14.911 de 24 de setembro de 2009 que
reorganiza os Distritos de Satide (DS) ¢ os Nucleos de Apoio aos Distritos de Satide — NADS e suas areas
de abrangéncia;

CONSIDERANDO a Politica Nacional de Atengdo Basica definida por meio da Portaria
n°® 648/GM, de 28 de marco de 2006, que regulamenta o desenvolvimento das acdes de Atencdo Bésica a
Saude no SUS;

CONSIDERANDO os principios e as diretrizes propostas no Pacto Pela Saude,
regulamentado pela Portaria n° 399/GM, de 22 de fevereiro de 2006, que contempla o Pacto firmado entre as
esferas de governo nas trés dimensdes e no municipio estendida a todas as Unidades de Satide nos Pactos
pela vida, em defesa do SUS e de Gestao;

CONSIDERANDO a Satde da Familia como estratégia adotada pelo Ministério da Saude
e pelo municipio para a reorganizag¢do do SUS, a partir da Atengdo Bésica em Saude;

CONSIDERANDO a Politica Nacional de Promogdo da Saude, regulamentada pela
Portaria n° 687/GM, de 30 de margo de 2006, sobre o desenvolvimento das a¢des de promogdo da satde no
Brasil;

CONSIDERANDO as ac¢des de Promog¢do a Satde implantadas no Municipio como:
“Saude em Movimento” disseminando a pratica do Lian Gong em 18 terapias “exercicios para a satde”, ATI
‘s Academias para Todas as Idades, Capoeira e “Escola Saudavel”;

CONSIDERANDO a reorganizagdo do Sistema Municipal de Saiude de Sdo José do Rio
Preto implementando os Distritos de Saude, e a territorializagio com definigdo das Areas de Abrangéncia
das Unidades de Saude;

CONSIDERANDO a necessidade da Integralidade ¢ da Resolubilidade da atengdo em
saude, nas agdes de promogao, prevencao, assisténcia e reabilitacao;

CONSIDERANDO o trabalho de matriciamento ja desenvolvido no municipio nas areas
de Satde Mental, Saude Bucal, Saide da Crianga (Aleitamento Materno e Bebé Saude) e Doengas
Sexualmente Transmissiveis/AIDS;

CONSIDERANDO as agdes politicas integradas implantadas pelo municipio articulando
as Secretarias Municipais de Saude, Educagdo e, Assisténcia Social, como fundamentais a garantia da
atencdo integral em saude, com vistas a producao do auto cuidado;

CONSIDERANDO como areas imprescindiveis para a efetivagdo do cuidado integral em
saude: Alimentacdo, Nutricdo, Atividade Fisica e Praticas Corporais, Saide Mental e Reabilitacdo,
estruturadas no municipio através das estratégias Saude em Movimento, Escola Saudéavel, Escola de
familiares cuidadores de Idosos, Escola de Saude;

CONSIDERANDO as redes de cuidados e solidariedade implantadas nos territorios
envolvendo os portadores de diabetes “Doce é a Vida”, e os portadores de hipertensdo Arterial “Temperos
da Vida” instituidas pelo municipio;

CONSIDERANDO a necessidade do desenvolvimento de a¢des que reduzam o consumo
excessivo de medicamentos como “as escolas de uso racional de medicamentos”, e a formagdo de redes de
suporte social, possibilitando a participagdo ativa dos usudrios na constru¢ao de projetos terapéuticos
individuais e na identifica¢@o das praticas a serem potencializadas nos territorios das Unidades de Saude;

CONSIDERANDO que as equipes de Satide da Familia e os CAPS (Centro de Atengdo
Psico Social) implantados no municipio ¢ um recurso estratégico para o enfrentamento de agravos
vinculados ao uso abusivo de alcool e drogas, as diversas formas de sofrimento mental, situagdes de
violéncia e de discriminagdo social;

CONSIDERANDO que o processo de reabilitagdo, tendo em vista seu compromisso com
a inclusdo social, deve ocorrer o mais proximo possivel da moradia, de modo a facilitar o acesso, a valorizar
o saber popular e a integrar-se a outros equipamentos presentes no territorio;

CONSIDERANDO a importancia da implementacdo de acdes de seguranga alimentar e
nutricionais com vistas a promogdo da satude e a qualidade de vida da populagdo que vem sendo trabalhadas
nas redes de cuidados e nas escolas;



CONSIDERANDO a relevancia dos agravos HIV/AIDS, Dengue e Sifilis congénita no
municipio e a necessidade de agdes intersetoriais preventivas no combate desses agravos, a relevancia das
acdes de inclusdo social de populagdes vulneraveis, bem como ac¢des de combate a discriminagdo por
orientagdo sexual, raga/cor, nivel sdcio economico;

CONSIDERANDO o processo de descentralizagdo das a¢des de vigilancia &4 Saude nas
Unidades de satde e integragdo das Ag¢des de Vigilancia Sanitaria;

CONSIDERANDO a necessidade de planejamento conjunto das agdes do Caminhdo de
Prevengdo de DST/AIDS e do Onibus Satde de apoio as agdes das equipes das Unidades de Saude;

CONSIDERANDO a reorganiza¢do do atendimento aos idosos nas Unidades de Saude,
interpondo as agdes desenvolvidas pelo SADE (Servigo de Atendimento Domiciliar Especializado) e a
implantagdo do Protocolo de ateng@o aos Idosos dos Institutos de Longa Permanéncia (Asilados);

RESOLVE:

Artigo 1° — Organizar as formas de registro didrio de ponto para os profissionais que atuam rotineiramente
nos territorios das Unidades Bésicas e Distritos de Saude, lotados nos NADS/NASF.

Artigo 2° — As equipes dos Nucleos de Apoio aos Distritos de Saide — N.A.D.S./N.A.S.F para efeitos de
cadastro no CNES estardo lotadas nas Unidades de Referéncia dos Distritos de Saude, ou nos CASFs-
Centros de Apoio a Satde da Familia;

Artigo 3° — Respeitando as caracteristicas do trabalho de apoio matricial aos territorios, a freqiiéncia dos
funcionarios sera registrada diariamente em relatorio de trabalho (conforme anexo I) com defini¢do do local
de trabalho, horario de entrada e saida, atividades desenvolvidas e assinatura de responsavel pelas unidades /
instituigdo visitada.

Paragrafo unico: Cada Distrito de Satide devera manter um livro de ponto para o registro da freqiiéncia dos
funciondrios de acordo com a carga horéria fixada para a atividade.

Artigo 4° — Quando disponivel nas Unidades de Saude, Escolas e Institui¢des a visita deve ser registrada no
livro de intercorréncias.

Artigo 5° — No final de cada més deverdo ser entregues aos coordenadores dos Distritos de Saude da
Diretoria da Atengdo Basica da Secretaria Municipal de Satde os relatorios das atividades e a programacao
de atividades do més seguinte para validagdo dos mesmos.

Paragrafo unico: Quando o profissional exercer atendimento individual ou em grupo a produgdo sera
registrada na Unidade Basica de Satde em que foi realizado o atendimento;

Artigo 6° — Esta portaria entra em vigor a partir da sua data de publicacdo, revogadas todas as disposi¢des
em contrario.

DR. JOSE VICTOR MANIGLIA
Secretario Municipal de Saide
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