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Volume I

COORDENADOR ADMINISTRATIVO
EXECUTANTE: Coordenador da unidade basica de salude/Estratégia de Saude da Familia

CGONCEITO: é o profissional que coordena as rotinas administrativas, o planejamento estratégico e
a gestdo dos recursos organizacionais, sejam estes: materiais, patrimoniais, financeiros,
tecnoldgicos e humanos nas unidades basicas de saude. Além de saparvés participar dos
processos de trabalho dentro das Redes de Assisténcia & §d€%8, protocolos institucionais,
procedimento operacional padrao, protocolos clinicos e demais normas e diretrizes preconizados
pelo Ministério da Salde, Secretaria detae de Salde e Secretaria municipal de Saude.
OBJETIVOS:

Direcionar o processo de trabalho para o desenvolvimento de servicos, na busca de

gualidade e do impacto das suas acdes sobre a realidade da comunidade;

Reorientar junto com a equipe de saude adtjgas dos servigos de saude de acordo com a

necessidade da comunidade: aplicar os recursos na busca da melhoria da cobertura, da

resolutividade e da satisfagdo da clientela: determinar melhorias nas relacdes

interpessoais nas unidades de saude;

Articular o trabalho de cada dos membros da equipe com as finalidades da saude publica,

através de intervencgdes sobre o processo sadolenca em sua dimensao coletiva;

Responder administrativamente pela unidade;

Requisito Organizacao

Desenvolver acdes comeguipe de saude, objetivando permitir a estruturacao fisica e o
desenvolvimento dos trabalhadores, através de uma alocagéo adequada dos recursos

necessarios para a prestacdo da assisténcia a satude da comunidade:
i) Elaborar os relatérios técnicos mensaiwe/outros necessarios, descrevendo as
principais atividades realizadas, identificando obstaculos e apontando recomendacgdes

(Planilha de Intevencdo);
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Administracdo de Recursos Humanos

A administracdo de recursos humanos compreende as atividades de dimensionamen
de pessoal, elaoracdo de escalas, supervisdo, avaliagdo de desempenho e educagé
continuada. (KURCGANT.1991). (MELO, 1999, p.126), destacando se:

b)

d)

ii) Utilizar os Sistemas de Informacéo de Saude disponiveis para monitoramento,
avaliacédo e planejameém das agbes em conjunto com as equipes;

iif) Acolher a demanda referente ao SISREG, realizando monitoramento do sistema
prestando as orientagfes necessarias aos USUArios;

iv) Cumprir com as atribuicbes delegadas e/ou as determinacdes propostas e pactu
pelaSEMS;

v) Coordenar a elaboracdo do Plano de Saude para a area de abrangéncia da U

adas

JBS que

deverd ser aprovado e acompanhado pelo Conselho Local de Saude. Para a elaboragéo

deste Plano, o coordenador podera realizar "oficinas de territorializagdo" cc
partidpacdo de todos os trabalhadores da UBS, liderancas comunitéri

representantes da Secretaria Municipal de Saude (SeMS).

Atestar as folhas de frequéncia dos profissionais que cumpriram com a sua jorn
trabalho. No caso dos agentes comuamibs de salde, auxiliares de enfermagen
auxiliares de consultério dentério, assinar a folha em conjunto com o enferme

cirurgido dentista de acordo com a responsabilidade técnica;

Responsabilizase pela elaboracdo do resumo de frequéncia, e enchamento dg
mesmo e das folhas de frequéncia ao Nucleo de Recursos Humanos dentro dos

estabelecidos com copia para o Departamento de Atencdo Basica,

Encaminhar ao Nucleo de Recursos Humanos (com cdépia para o Departamento de

dm a

as e

o

10

ada de

n e

iro e

prazos

Atencéo

basica) os pedabs de férias dentro dos prazos estabelecidos, conforme solicitagcdo dos

funcionarios e no caso dos agentes comunitarios de saude e auxiliares de enfermagem,

conforme parecer do Enfermeiro instrutor/supervisor da equipe, assim como na equ

cirurgido Detista e farmacéutico;

pe do
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Supervisdo Administrativa

A funcdo administrativa que envolve um processo de orientacdo continua| dos
trabalhadores de saude, com a finalidade de desenviolsé& capacitdos para as mudancas
necessarias ao aprimoram® dos servicos (DANTAS, 2000) identificacdo de problemas e
busca de solucdes, visando a reorganizacdo de praticas de forma a alcancar os qbjetivos
descritos no Plano Local de Saude.

Enfatizase que neste processo o coordenador podera utilizar as segguitéicnicas
observacdo direta, revisdo de documentos técnicos, avaliacdo qualitativa dos servicos,
entrevistas com clientes, trabalhadores e comunidade; orientacdo: reunido e avaliacdo
quantitativa de dados. E importante também que sejam utilizados ogirseg instrumentos
de supervisado: relatério estatistico, mapas de produtividade, prontuario dos clientes; manual
de técnicas, normas e procedimentos: fichas de avaliacdo e acompanhamento: objetivos e
metas do Plano Local de Saude; modelos de avaliagdaledempenho, planilha de
intervencao e relatorios de servico.

a. Garantir a Gestdo da UBS, conforme as diretrizes e principios do SUS e da
Politica Nacional da Atencdo Basica (PNAB);

b. Colaborar para que os profissionais desenvolvam suas acdes, conforme as
diretrizes da PNAB, (territorializacdo, cadastramento, diagndstico de saude,
enfoque familiar, integralidade da assisténcia, trabalho em equipe,
intersetorialidade, controle social, planejamento e avaliagdo e educacao

permanente), com foco no eixo das LinkiasCuidado;

c. Avaliar e monitorar as agdes realizadas por todos os profissionais da UBS
utilizandose também dos indicadores e prerrogativas do PMAQ;

d. Conhecer o codigo de ética dos profissionais de saude sob sua coordenagéo;

e. Assegurar que o conjunto daxdicadores e metas assistenciais pactuadas,
sejam alcancadas;

f. Atuar na garantia da qualidade das informacdes de saude produzidas pelos
profissionais da UBS;

g. Monitorar e otimizar o tempo de agendamento para as diferentes atividades
ofertadas pela UBS;

h. Destacar em local de facil acesso para os usuarios o cardapio de servigos que
a unidade de saude oferece;

i. Destacar em local de facil acesso qual a producao da unidade a cada més;
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Administracdo de recursos materiais

A geréncia dos recursos materiais tem como objetivo coordenar todas akadtgi
necessarias para garantir o suprimento de equipamentos, materiais e medicamentos em
todos os setores, de maneira que a prestacdo de seus servigos ndo sofra interrupgdes
prejudiciais a clientela.

e) Assim, a administracdo destes recursos nas UBS dexdven as funcdes dpreviséo,

provisdo, organizacdo e contraleNeste sentido, sugefse que 0s coordenadore

Colaborar com a patrticipacao dos profissionais da UBS nas reunides de
equipe e de trabalho, conforme convocacéao;

Reportarse, sempre que necessario, aos apoiadores de nucleo ou apoiador

institucional de referéncia;

Acompanhar e realizar relatérios para o Departamento de Atencdo béasica das

ac6es desempenhadas pelos prafissis do NASF e das Academias de Saude;

Informar aos Nucleos do Departamento de Atencdo Béasica e/ou apoiadores

institucionais, sempre que necessario, sobre problemas identificados no

desenvolvimento das acdes e sobre os encaminhamentos demandados;

Encannhar para a SeMS e setores afins, as correspondéncias, relatorios,

mapas, comunicagdes internas e oficios dentro dos prazos estabelecida

realizemas seguintes atividadesoordenar e supervisionar as atividades relacionadas

com a previsdo, provisdo, aquisicdo, transporte, recebinten armazenamento,
conservagao, distribuicdo e controle dos recursos materiaslicitar a manutencéo da
equipamentosemitir parecer quanto a qualidade e adequacgéo dos recursos materia
conjunto com os profissionais de salde e supervisionar o usmaterial de modo a

garantir adequada utilizacéo.

i)
i)

ii)

Realizar a supervisdo dos servigos administrativos;

as rotinas administrativas, bem como a alimentacdo de todos denfis de

informagcéo referentes a Atencéo Basica;

n

sem

Garantir que os estagiarios e assistentes administrativos mantenham atualizadas todas

Realizar o controle, superviséo e organizacdo do almoxarifado, através da elaboragéo

de pedidos feitos conforme a necessidade da UBS, e do controle de entrada e saida de
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f)

Articulacao

9)

materiais, bem como contrelde validade dos produtos, e condicdes de
armazenamento dos mesmos;

iv) Realizar a solicitagdo e o acompanhamento de consertos e reparos necessario ao bom

funcionamento da UBS;

Organizar o servigo de limpeza de UBS elaborando escalas e rotinas de semfogomeso
POP do servigdresolucao/SeMS n°. 13, de 03 de mar¢o de 2017).

Considerando que o coordenador da UBS patrticipa de maneira indireta da gestdo de

recursos or¢camentarios das unidades de Saude. A sua atuacdo compreende: eliminar

custos excessivos desperdicios de materiais, prestacdo de contas e elaboracdo das

"informagfes" que sdo utilizadas como critério para o repasse dos recursos do fundo de

salude abrangendo as caracteristicas quantitativas e Qualitativas da UBS.

Responsabilizase pelos matdais permanentes da UBS, realizando o controle de
patrimdnio e zelando pela manutencao e conservacdo dos mesmos;

As atividades de articulacdo realizadas pelo coordenador podem possibil
reestruturacdo dos servigos de saude e o rediremento da geréncia na UBS. ES
acdes compreendem a articulagdo com os trabalhadores de saude da UBS, com os
e dirigentes da Secretaria Municipal de Saude (SEMS), com a comunidade, com inst

e com a clientela que frequenta a UBS/ESF.

As acbes de interlocucdo do coordenador com os trabalhadores de saude p
possibilitar a avaliagdo da qualidade das ag¢Bes desenvolvidas, além de favor
integrac@o entre os trabalhos que sé&o realizados na unidade e na &rea de abran
Esta articula§o pode ser realizada através de reunides, de cartazes informais, do li
ocorréncias ou atraveés de comunicagao interna. As reuniées representam uma ati
fundamental na estruturagdo coletiva do trabalho. Pois podem propiciar oportunid
para refetir sobre a pratica desenvolvida e buscar alternativas para a melhorig
servicos. Tais encontros devem ser planejados através de cronograma de re

mensais e registrados para que possibilitem a avaliacdo do processo de discussao.

i) Repassar as infmacdes de interesse do servico para todos os profissionais de sa

lotados na UBS;

i) Incentivar e colaborar com a pesquisa e producao de trabalhos cientificos;

tar a
tas
técnicos

ituicoes

odem
ecer a
géncia.
ro de
vidade
ades
1 dos

unides
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h) O intercambio do coordenador com a Secretaria Municipal de Salde possibilita sutentac

técnica, administrativa e politica para a geréncia local, visto que a maioria das atividades

realizadas estdo voltadas para a organizacdo e o controle do processo de trabalho.

Complementando este ponto de vista, Mishima (1995) afirma que o coordenader skr o

responsavel pela operacionalizacdo das diretrizes politicas tracadas pela SEMS

articulacdo entre as diferentes instancias hierarquicas da instituicao.

e pela

i) Gerir a Unidade Béasica de Saude (UBS), em estreita relagdo como as orienta¢des da

Secrearia Municipal de Saude (SEMS);

ii) Representar a UBS em reunifes administrativas e técnicas, junto a SEMS, ao Conselho

Gestor e/ou outras reunibes técniaentificas; responsabilidade por repassar
informacdes as equipes

A integracdo do coordenador com comunidade pode possibilitar um caminho par

construcdo de um projeto de saude coletiva com participacdo social. Esta articulacé

as

a a

0 pode

ser feita através de visitas a area de abrangéncia, instituicdes, associagfes; organizagao ou

implementacdo do Con#® Local de Saude; reunibes com a comunidade: contatos

formais e informais com a equipe da Pastoral da Saude, entre outros. Nesta perspectiva,

Campos(1991) afirma que a geréncia voltada para a implantagdo de um novo modelo de

saude deve contar com o empam da comunidade na proposta de mudanga, pois 0s

sujeitos sociais sdo elementos estratégicos no processo de consolidacdo de qualquer

reforma na saude.

i) Garantir o acolhimento da demanda espontanea e o maior grau de resolubilidade
possivel, entendendo queldBS é a porta preferencial de entrada do SUS;

A
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Numero Data da Validacao Data da Revisa
POP-018

Volume Il

COORDENADOR ADMINISTRATAQGOES DE PLANEJAMENTO

EXECUTANTEoordenador da unidade basica saude/Estratégia de Saude da Familia e Equipe
de Saude

CONCEITO:

No tocante aos coordenadores, estes deverdo adquirir um perfil de lideranca situacional, cientes
do seu papel de dirigir as atividades para desenvolver as pessoaslaslevéealizar aontento

suas responsabilidades no atendimento & populagéo, ao paciente e a familia.

O bom andamento dos acontecimentos corre em paralelo as atividades assistenciais, reunides
administrativas de equipe, estar a par do diagnostico da comunidade e epidgio@lvisando a
definicdo da necessidade da populagdo em relagdo aos assuntos que requerem planejamento e
execucdo das atividades educativas, assistenciais e gerenciais. Sdo condi¢des imprescindiveis ao
profissional que for coordenar uma UBS e Estratégia&Salude da Familia além das demandas

administrativas:

w Saber lidar com uma gama de acontecimentos inesperados com usuarios na UBS ou no
domicilio;

W Relacionaise com as equipes ampliadas interprofissionais;

W Estar a par de procedimentos assistenciaisoe@sso de trabalho;

W Intermediar possiveis conflitos em situacdes intacionais.

Com isto, planejamento das agfes realizado nas unidades de salde o coordenador devera
participar e supervisionar o processo realizado pela equipe, atentae@onecessatle de a

equipe de saude realizar no minimo as demandas descritas abaixo. ORIENTACAO:

Adscricao da clientela (seguir as normativas vigentesmais atual é a portaria 2488 de 2011)

Devera levar em conta a densidade populacional e a acessibilidadersgoseE definida pela area
territorial preestabelecida. Nesse processo, serdo identificados os componentes familiares, as

condicBes de moradia e saneamento e as condi¢cdes ambientais da area onde a familia estd inserida.
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O vinculo entre a udade de salde e a equipe/agente comunitario de salde iBiciaessa etapa
que inclui:

Supervisionar e participar junto as equipes do processo de trabalho relacionado a:

W Reconhecimento da &rea territorial, através de visitas domiciliares, mapa falg
etc;

W No Cadastramento da familia;

w No conhecimento a realidade das familias pelas quais séo responsaveis, com én

nas suas caracteristicas sociais, econdmicas, culturais, demograficas e epidemioldgicas

W Na Identificac@o dos problemas de salde eagifies de risco mais comuns aos
guais aquela populacdo esta exposta.

w Na com a participagcdo da comunidade, um plano local para o enfrentamento
problemas de saude e fatores que colocam a salde em risco;

w Na execuc¢do de acordo com a qualificacéo de caaféspional, os procedimentos
de vigilancia nas diferentes fases do ciclo de vida.

() Na valorizacdo da relagdo com o usuério e com a familia, para a criagao de V
de confianga, de afeto e de respeito.

() Na realizacao de visitas domiciliares de acorduo ogplanejamento, sendo esta
uma das intervengdes que interferem na criagdo do vinculo.

W Na resolugdo dos problemas de saude do nivel de Ateng&o Basica.

() Na garantia do acesso a continuidade do tratamento dentro de um sisten
referéncia e contrarrefénia para os casos de maior complexidade ou que necessite

internagdo hospitalar.

() Na assisténcia integral a populacao adstrita, respondendo a demanda de for
continua.

W Nos grupos de educacdo para a saude.

W Nas ac0es intersetoriais e parcerias com aizacoes formais e informais

existentes na comunidade para o enfretamento conjunto dos problemas identificado

nte e

fase

dos

inculo

a de

m de

ma
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() Na a participacao popular, discutindo com a comunidade conceitos de cidaddnia,

de direitos a saude e suas bases legais, além ttanecessidades.

W No Incentivo a formacéo e/ou participacéo ativa da comunidade no conselho
de saude e no conselho municipal de saude.

Na Organizacao as estruturas técnicas, fisicas e treinamento de pessoal (faz

parceria com o Nucleo de Educag@&ermanente da SeMS, se julgar necessario).

W No acolhimento da demanda organizada e espontanea (utilizar cadernos da
atencao bésica se necessario, 0 mais atual € o caderno n° 28).

W Nas reunibes de equipe de salde diarias e semanais, em que sdo ds
assuntos relacionados a area de atuagdo da equipe, da prépria equipe e o que
necessario.

w Na selecdo de assuntos a serem tratados em reunides de equipe.

w Nas consultas dos profissionais, as a¢des de saude no territorio e etc.

w No horario do atadimento a demanda espontanea.

Considerando o principio da universalidade e do acesso, todos 0s pacientes que procuram
Unidade de Salde deveriam ser atendidos em suas queixas e necessidades.
Na implantacéo e implementag¢do dos manuais de Procedimentoa®ional Padréo,
Manuais de Boas Praticas, Linhas de Cuidados e normas e diretrizes do Ministério d

Salde, da Secretaria de Estado de Saulde e da Secretaria Municipal de Saude.

local

cutido

se fizer

a

ALTERAQ@ES REALIZADAS PELA UBS/ESF
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/\ PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
L‘Sii T!/}\ Numero Data da Validagéo Data da Revisa
%’ POP-019
Volume I

APOIADOR INSTITUCIONAL

EXECUTANTErofissionais lotados no Nucleo de A¢cBes Programaticas do Departamento

de Atencéo Basica.
OBJETIVOS:

Implementar préaticas de atencéo e gestdo em sagjde garantam o0 acesso com
qualidade e o cuidado integral, em uma Rede de Atencdo a Saude adequada as
necessidades da populacao, com o fortalecimento da governanca local e do
controle social;

Fortalecer a contratualizacdo de responsabilidades entre gestiencdo (com a

participacéo de trabalhadores, gestores, usuarios e prestadores de servi¢os);
Formulacdo do apoio integrado, pensado como dispositivo para potencializar
horizontalidade, construir as regides e as redes de atencdo a Saude e desenvolver
praticas de atencdo e gestdo que produzissem acolhimento com ampliacdo do

acesso e da qualidade no SUS;
Apresenta a triplice tarefa do apoiador: i) ativar coletivos, ii) conectar redes e iii)

incluir olhares, praticas, interesses e desejos na producaochom;
Favorecer a integracdo entre as areas técnicas;

Apoiar a implantacdo do PMAGB (Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencao Basica) e das redes teméticas;

Do QualiSURede (Projeto de Formacéao e Melhoria da Qualidade de Rede de

Aten@@o a Saude) e dos instrumentos e dispositivos do Decreto no. 7.508/2011;
Apoiar o planejamento integrado, monitoramento e avaliacao das politicas de
saude;

Contribuir no desenvolvimento da gestédo do trabalho e da educacédo em saude e
desenvolver processaie Educacdo Permanente;

Mobilizar a construcdo de espacos coletivos, de trocas e aprendizagens continuas,

provocando o aumento da capacidade de analisar e intervir nos processos;
Definir movimentos coletivos como o0 espaco de trabalho do apoiador

institucional, articulando cuidado e gestdo e buscando novos modos de operar e
produzir saude nas unidades.

CONCEITO:

Por apoiador entendse 0 sujeito que atua em carater geral, ou seja, que
fard a interlocugdo com os profissionais da Atencédo Bésica e Geatioplementacdo
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das Politicas Publicas de Saude, respeitados os dispositivos legais. Por apoiador t¢
entendese o sujeito com um saber especializado num determinado processo de at
a saude/gestdo, que deverd ser acionado pelas e referéncia, de acordo com
demanda de modo a melhor ordenar/potencializar o processo de cooperacao
atencdo e gestdo. E um novo método de exercicio da gestdo, superando 1
tradicionais de se estabelecer relacdes e de exercitar as funcdesojgs. Proposta d
um modo interativo, pautado no principio de que a geréncia/gestdo acontece
relacdo entre sujeitos, e que 0 acompanhamento, coordenacao, conducao (apoi
servigos/equipes deve propiciar relagbes construtivas entre esses syj@te tém
saberes, poderes e papéis diferenciados.

ORIENTACOES

O apoio institucional fard coordenacao, planejamento, supervisao e ava

>matico
5NCcao0
a
entre
ormas
e
numa
p) dos

iacao

em saude nas unidades basicas de saude, com o objetivo de fomentar e acomEanhar
0

processos de mudanca nos processde trabalho, ressignificando e articulan
conceitos e tecnologias advindasa#lise institucionake da gestao.

Ofertara suporte aos movimentos de mudanca deflagrados por cole
(profissionais das unidades basicas de saude), buscando fortatan@ préprio exercicio di
producédo de novos sujeitos em processos de mudanca € tarefa primordial do apoio.

As diretrizes do apoio institucional integrado sadeanocracia instituciona
e a autonomia dos sujeitos aproveitando as lacunas para ativar movin@Entque
produzamdiferenca/ruptura com o que esta instituidoou seja, que busque nov
modos de producdo da atencao e da gestdo na saude e mgiticacaoe satisfacéo do
trabalhadores com seu proprio trabalho;

O apoiador devera ter uma postura intéken, lidar com ofertas, ou sej:
interferird se necessario na construcdo de agenda, na analise e formulacéo de pra
tarefas;

tivos
;]

A,
jetos e

Utilizara em alguns momentos o método da roda buscando evidenciar conflitos,

procurando estimular a cogest&pou seja, a antestacao de diretrizes e politicas ving
RS daOAYlFéd wSO2YSYRIZET FTAYRFEZ |jdzS 2
arranjos, valores, mas que esteja autorizadgue tenha autonomia para modificalos
em funcado do contato com os atores de cdolzalidade (area de abrangéncia).

O apoiador institucional devera participar das reunides das equipe
unidades ao menos 1 vez a cada m@spoio institucional buscara a reformulacdo do mq
tradicional de fazer coordenacéo, planejamento, supervisdavaliacdo em saude objetivanc
contribuir para a construgdo coletiva de praticas produtoras de mudancas nos mode
atencao e gestdo da saude.

as
FLIZ2 Al

5 ou
ndo

1o

os de

ALTERACOES REALIZADAS PELA UBS/ESF
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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&l T% Numero Data da Validagéo Data da Revisa
z POP- 020
Volume II

FERRAMENTAS DE PROCESSO DE TRABAREISRAMA ANALISADOR
EXECUTANTEodOS os profissionais

OBJETIVOS:
Organizar da Assisténcia a Saude na Atencao Bésica e Estratégia de Saude da Familia;

Permite olhar o enaatro entre as unidades de producéo, onde ocorre o
processo de trabalho, fazendo a construcao da linha do cuidado.

CONCEITO:

O Fluxograma, de um moduouito simples é um diagrama muito usado por diferentes
OFYLR2a RS O2yKSOAYSyYy(i2axaSPERNNID dzYSNBERIDAA A
organizacdo de um conjunto de processos de trabalhos, que se vinculam entre si em

torno de uma certa cadeia de producdo. E um diagrama muito usado por diferentes

campos de conhecimentos.

Segundo Franco e Merhy (2003), o Fluxogrénena representacdo grafica de todas as
etapas do processo de trabalho. E uma forma de olhar a organizacdo das praticas
assistenciais em saude no trabalho cotidiano da equipe. O itinerario/percurso do usuario
produzido nos encontros entre trabalhadoresusuarios é o elemento norteador/guia
para construcao do fluxograma.
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ORIENTACOES:

FLUXOGRAMA ANALISADOR DOS PROCESSOS DE TRABALHO
Como se d& isso?

Se pudéssemos seguir um usuario no seu percurso em busca de uma resposta f
necessidade desalde, anotando todos os lugares por onde ele passou e as
realizadas pelos trabalhadores de saude, dentro da unidade ou na rede de saug

Dara sua
acoes
le, tais

como perguntas, orientacdes, procedimentos, cadastros etc. com o objetivo de atendé

lo, poderemos ter aaal uma descricdo do seu percurso assistencial e terapéutico.

O Fluxograma é uma forma de dar representacdo grafica a esse percurso que, ao

descrever parte do processo de trabalho, abre a possibilidade para que seus p
construtores conversem sobrgeus modos de fazerem os encontros que a ferramg
explicita e as maneiras como o trabalho esta organizado no servico de saude. A
possivel que os construtores, de maneira coletiva, nomeiem inclusive os problem
veem no processo de cuidado gdoa

Sao utilizados para a representacédo grafica trés simbolos:

A elipse, que representa sempre a entrada ou saida do processo de produg
servicos. O losango, que indica 0s momentos em que deve haver uma decisao
continuidade do trabalho.

O retangulo, que diz respeito ao momento de intervencao, acdo, sobre o processo.

Figura 1

Diagrama da representacac dos momentas de encontro entre usudrios e trabalhadores em uma unidade de

salude

Entrada Recepgao Cardapio Saida

Decisdo de

ofertas

roprios
onta
ssim, é
as que

ao de
para a

ALTERACOES REALIZADAS PELA UBS/ESF
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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FERRMENTAS DE PROCESSO DE TRAGABABRDAGEM FAMILIAR/GENOGRAMA E
ECOMAPA

EXECUTANTEodOS os profissionais

CONCEITO:

G9/ ha!t! S YIFIAa dzY AyadaNHzySyidz2 RS @It Al enz 73
identifica todos os sistemas envolvidos e relaaibws com a pessoa, com a familia em questdo e

0 meio onde vivem. [...] O ECOMAPA é um excelente instrumento, que resume uma grande
guantidade de informagfes e facilita a visualizagdo de areas que podem ser exploradas para
melhorar o sistema social de apojwor toda a equipe de salde, buscando realizar uma
AYGSNIBSYyen2 FFYATAFN ljdzr t AFAOFRIF® ¢ 5L! {3 [SRI
de medicina de familia e comunidade. Porto Alegre: Artmed, 2012.

OBJETIVOS:

Genograma

Identificar todos ossistemas envolvidos e relacionados com a pessoa e com a familia que esta
sendo abordada, relacionando essa pessoa e sua familia com o meio em que vivem.

Ajuda no autoconhecimento, assim como encontrar o seu papel na familia
Identificar padrées de comptamento familiar;
Observar o quadro familiar;

Possibilitando uma visdo dos potenciais problemas que possam interferir na vida do
paciente e familia.
Compreender o individuo no contexto da familia e o impacto da familia no individuo;

Permite ao clinico ao paciente olhar e explorar os mitos familiares;

Permite o aconselhamento nos conflitos conjugais e de pais/filhos;
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Tem ndo so certo valor diagnostico como terapéutico.
Ecomapa

Identifica as relacdes e ligacbes da familia com o meio oalitah

Representar graficamente as ligacdes de uma familia as pessoas e estruturas soci

Ais do

meio em que habita, desenhando, poderiamos assim dizer, 0 seu «sistema ecologico».

Identificar os padrBes organizacionais da familia e a natureza das su@esatag o
meio, mostrandenos o equilibrio entre as necessidades e os recursos da familia.

ORIENTACOES:

Itens do genograma:

wNome das pessoas

wldades

wEstado conjugal ou marital

wCasamentos prévios

wFilhos

wDoencas significantes

wDatas de eventos trauéticos

wOcupacoes

wEmocdes de proximidade, distancia ou conflito entre os membros da familia
wRelagdes significantes com outros profissionais ou outros recursos da comunidad

wOutras informacdes relevantes que venham a aparecer.

A construgdo de um genogma A criagdo de um genograma consiste nos trés seguintes niv
wo layout da estrutura da familia;

wo registro da informacao sobre a familia;
wo delineamento das rela¢des familiares.

ORIENTACOES:

Itens do genograma:
w b2YS RIFIa LSaazl a

e

eis:
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wldades

wEstado conjugal ou marital

wCasamentos prévios

wFilhos

wDoencas significantes

wDatas de eventos traumaticos

wOcupacgoes

wEmocdes de proximidade, distancia ou conflito entre os membros da familia
wRelagdes significantes com outros profissionais owosutecursos da comunidade

wOutras informacdes relevantes que venham a aparecer.

A construcdo de um genograma A criacdo de um genograma consiste nos trés seg
niveis:

wo layout da estrutura da familia;

wo registro da informacéao sobre a familia;

wo delineamento das relagbes familiares.

No Ecomapa:

Que areas devem de ser incluidas no Ecomapa?
1.A vizinhanca (a area fisica onde a casa esta instalada);

2.Servicos da comunidade (médicos, de saude mental, toxicodependéncia, violénc
doméstica, consisdo de menores, etc.);

3.Grupos sociais (igreja; grupos civicos, comissao de pais, comissao de bairro; gru
conviviogjogo de cartas, caminhadas, etc.);

4.Educacao;

5.RelacBes pessoais significativas (amigos, vizinhos, familia mais afastada, etc.)
6.Trabalho;

7.0utras (especificas da familia e da area em que habita)

uintes

a

pos de
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Abaixo destacamos as simbologias utilizadas para o Genograma e Ecomapa:

Ecomapa

I ral et R

LR B

[ | S— > Vincubon Forte
| —
— M T ecaikon Mades s
I" ]I — e e . —_— ©  VINCUADS S per il s
’
e € Vi ke Megs e ®  Vincabon MuRe Supe e es

PhQura 2 Souemaps Si Tamiha de Gl viss, Peiutie. 004
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a8

Lotérica (trabalho)
Voltou a trabalhar
apos 3 meses da alta
JSEE dos bebés
{catélica)
Emigrou p/ 12 anos
Espanha
40 36
Familia extensa Atendente
materna
Principalmente as tias 14
maternas auxiliavam nos 9 Gl
cuidados com as criangas
@ com os bebés
Amigos
Escola .
A partir
Recreagdo P R L

Instituicdes de
cuidados e de saude
Unidade Bdsica de Saude

Ambulatério HU, consultas
médicas, especialidades,
vacinas(SUs)

Pecuarista

Gl

—_—
——
—_—
—_—
NAAA

Viagens interestaduais
(a trabalho)

Permanece 20 dias fora e
retorna por 15 a 20 dias

I
oo

e fe VIO

simBoLOS

Sexo
Feminino

BNMEP

Vinculo Presente
Vinculo Moderado
Vinculo Forte
Separacdo
Divorcio

Vinculo
Confituoso/
Negativo

Interrompice

Renda familiar: 05 salarios minimos

Figura 1 - Genograma e ecomapa da familia Alegria. Maringa-PR, Junho de 2010 a Janeiro de 2011

Ligagio

O

Caso indice homem (idoso)

@ Caso fndice mulher (idosa)

, T — Nonmal ’::| %als}i com
T Igag a0
O Malher e e 4+ i
Aborto Sexo — Ligagio e
Indefirado — Estreita <% "y Pessoas 1o
— ‘\_ s Mesmo Lar
dborto Sexo  pan Ligag%o
Defimdo Conflitnosa f Adogio
a g a0 Separagao
_ T Lew S/ @ Gavides
Gémeos
wénhicos Géneos

ALTERACOES REALIZADASJBSIBESF
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FERRAMENTAS DE PROCESSO DE TRABBOROAGEM FAMILIAR/GENOGRAMA E
ECOMAPA

EXECUTANTEodOS os profissionais
CONCEITO:

a9/ ha'!t!s uB inMruniento de avaliacdo familiar, uma representacdo grafica, que
identifica todos os sistemas envolvidos e relacionados com a pessoa, com a familia em questéo e
0 meio onde vivem. [...] O ECOMAPA é um excelente instrumento, que resume uma grande
guartidade de informacg@es e facilita a visualizagdo de areas que podem ser exploradas para
melhorar o sistema social de apoio por toda a equipe de saude, buscando realizar uma
AYGSNIBSYyoen2 FFYATAFN ljdzk £t AFAOF R & ¢ES5Trataflos [ SR
de medicina de familia e comunidade. Porto Alegre: Artmed, 2012.

OBJETIVOS:

Genograma

Identificar todos os sistemas envolvidos e relacionados com a pessoa e com a familia que esta
sendo abordada, relacionando essa pessoa e sua familia cogioem que vivem.

Ajuda no autoconhecimento, assim como encontrar o seu papel na familia
Identificar padrbes de comportamento familiar;

Observar o quadro familiar;

Possibilitando uma visdo dos potenciais problemas que possam interferir na vida do
pacente e familia.

Compreender o individuo no contexto da familia e o impacto da familia no individuo;
Permite ao clinico e ao paciente olhar e explorar os mitos familiares;

Permite o aconselhamento nos conflitos conjugais e de pais/filhos;
Tem néo so certgalor diagndstico como terapéutico.
Ecomapa

Identifica as relacdes e ligacdes da familia com o meio onde habita;
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Representar graficamente as ligacdes de uma familia as pessoas e estruturas soci

meio em que habita, desenhando, poderiasrassim dizer, o seu «sistema ecoldgico»|.

Identificar os padrdes organizacionais da familia e a natureza das suas relagdes cd
meio, mostrandenos o equilibrio entre as necessidades e os recursos da familia.

Ais do

mo

ORIENTACOES:

Itens do genograma:

wNome d& pessoas

wldades

wEstado conjugal ou marital

wCasamentos prévios

wFilhos

wDoencas significantes

wDatas de eventos traumaticos

wOcupagodes

wEmocdes de proximidade, distancia ou conflito entre os membros da familia
wRelacgdes significantes com outros profissiis ou outros recursos da comunidade
wOutras informacdes relevantes que venham a aparecer.

A construgdo de um genograma A criacdo de um genograma consiste nos trés seguintes 1
wo layout da estrutura da familia;

wo registro da informacéo sobre anfidia;

wo delineamento das relacdes familiares.

ORIENTACOES:

Itens do genograma:

wNome das pessoas

wldades

wEstado conjugal ou marital

wCasamentos previos

wFilhos

wDoencas significantes

wDatas de eventos traumaticos

veis:
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wOcupacgoes
wEmocdes de mximidade, distancia ou conflito entre os membros da familia
wRelacgdes significantes com outros profissionais ou outros recursos da comunidad

wOutras informacdes relevantes que venham a aparecer.

A construcdo de um genograma A criagcdo de um genograomsiste nos trés seguinte
niveis:

wo layout da estrutura da familia;

wo registro da informagédo sobre a familia;

wo delineamento das relacdes familiares.

No Ecomapa:

Que areas devem de ser incluidas no Ecomapa?

1.A vizinhancga (a area fisica onde a @a instalada);

2.Servicos da comunidade (médicos, de saude mental, toxicodependéncia, violénc
doméstica, comissdo de menores, etc.);

3.Grupos sociais (igreja; grupos civicos, comissao de pais, comissao de bairro; gru
conviviogjogo de cartas,aminhadas, etc.);

4.Educacao;

5.Relacdes pessoais significativas (amigos, vizinhos, familia mais afastada, etc.);
6.Trabalho;

7.0utras (especificas da familia e da area em que habita)

Abaixo destacamos as simbologias utilizadas para o Genograma e &zm

e

Ul

a

pos de
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Ecomapa
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siMBOLOS

Sero Sexo
Masculino Feminino

oo

—_—
—

NANAA

BNMEP

Vinculo Presente
Vincuo Moderado
Vinculo Forte
Separagdo
Divorcio

Vinculo
Confituoso/
Negativo
T
Interrompide

Lotérica (trabalho) _—9——'"“"”' Bes d‘,
Voltou a trabalhar cuidados e de saude
apés 3 meses da alta Unidade Bésica de Saude
Tereid dos bebés Am!):lalmio HU: c;_::::lus
e médicas, especialidades,
Lrohe vacinas(SUs)
Emigrou p/ 12 anos
nha
e 40 36 as
Familia extensa Atendente Pecuarista
materna
Principalmente as tias 14
maternas auxiliavam nos 9 Gl Gl
cuidados com as criangas
e com os bebés
AE—L—'"i ,°‘ Viagens interestaduais
scola Creche 3
Wopmern B Ajanirde (& trabalho) .
A sas daskls Permanece 20 dias fora e
retorna por 15 a 20 dias
Renda familiar: 05 salarios minimos

3l Caso indice homem (idoso)

@ Caso indice mulher (idosa)

Figura 1 - Genograma e ecomapa da familia Alegria. Maringa-PR, Junho de 2010 a Janeiro de 2011

Ligagao Casdd
D e _ Hoxnwmal l—_—:| ras coam
—_— 1 30
Aborto Sexo —— Ligag3o -
Irdefirado — Estreita o Pessoas mo
E— (~‘_ i Mesmo Lar
Ab certo Sexo AU Ligago
Defixudo Comflituosa ! Adogio
.
a ~ 3o s =
T 115?;;- A S @ Gravidez
Gameos
dernticos Génreos

ALTERACOES REALIZADAS PELA UBS/ESF
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
NUmero Data da Validagdo Data da Revisa
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FERRAMENTAS DE PROCESSO DE TRABAAKO DE ACAO/PLANILHA (MATRIZ) DE
INTERVENCAO

EXECUTANTEodoOS os profissionais da unidade

CONCEIT@nstrumento utilizado no monitoramento das Equipes das Unidades Basicas e
Unidades com Estratégia de Saude da Familia, realizado pela equipe toda para
levantamento de problemas, analise das causas, objetivo geral, metas, objetivo
especifico, acdo, indicadores de acompanhamento, procedimentos, responsavel, prazo e
estimativa de custo.

OBJETIVQBuperar, reduzir, eliminar ou controlar os problemas ideados.

ORIENTACOES:

Planejar é pensar antes e durante uma a¢éo. No entanto, existem diferentes maneiras de

planejar, ou seja, existem diversos métodos. Existem muitos métodos de planejamento,
cada um com suas vantagens e desvantagens conforme a sitqaedse apresenta, no
entanto, as maiores influéncias nplanejamento em saude saas do pensamento
normativo e estratégico No quadro abaixo descrese a diferenca entre o
Planejamento Normativo e o Planejamento Estratégico. Para o processo de trabalho
unidades basicas de salude com e sem Estratégias de Saude da Familia utilizaremos o

Planejamento Estratégico.
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ELABORACAO DO PLANO DE ACAO

O plano de acdo tem como objetivo a aplicacdo do método do Planejamento Estratégico
Situacional e vamos considerar a sua constru¢cdo como uma caminhada na qual cada
passo dado referse a um conjunto de atividades que preasser conhecidas e






































































































































































































