
PROPOSTAS DA DIRETRIZ 7: ATENÇÃO DA SAUDE

	NO.
	PROPOSTAS ACIMA DE 70%

	18
	Garantir que O Ministério da Saúde financie 50% sobre o valor médio nacional dos recursos humanos da ESF e ESB, reafirmando a Estratégia de Saúde da Família como modelo organizador e estruturante da atenção primária como porta de entrada do SUS, com redução do nº de habitantes por equipe de ESF e ESB para 3.000 e nas áreas de interesse social para 2.000 habitantes por equipe.  

	59
	Disponibilizar a vacina da Influenza, do HPV e novas vacinas que porventura surjam, para todos os usuários do SUS. 

	40
	Fortalecer e implementar a rede de atenção em saúde mental, de acordo com a lei da reforma psiquiátrica, revisando a Portaria 336/91 flexibilizando os critérios populacionais dispostos para o financiamento e implantação dos serviços de saúde mental de acordo com os indicadores e demandas de cada região, respeitando as diretrizes da 4ª Conferência Nacional Intersetorial de Saúde Mental.

	127
	Ampliar os itens da Farmácia Básica incluindo uma maior diversidade de medicamentos  psicoativos, fitoterápicos e homeopáticos, além de incentivar a implantação de “farmácias-vivas”.

	75
	Incentivar o credenciamento de CEOs regionais no Estado, e incrementar o rol de especialidades profissionais, incluindo a odontopediatria, e aumentando número de atendimentos com fornecimento de próteses. 

	93
	Criar estratégias de humanização, qualificação, técnicas em atendimento para os hospitais públicos e conveniados, implantando o acolhimento com classificação de risco, possibilitando o atendimento de qualidade para todas as pessoas e suas necessidades de saúde. 

	135
	Implantar  as redes de Urgência e Emergência e fortalecimento da Atenção Primária em Saúde em todo o Estado de Santa Catarina, co-financiada pelas três esferas de Governo, com implantação de classificação de risco em todos os pontos de atenção. 

	76
	Garantir maior efetividade e agilidade no acesso a óculos, bengalas, órteses, próteses e similares com recursos da SES, pactuando em âmbito estadual o Programa Olhar Brasil entre outros. 

	113
	Rever a demanda reprimida nas diversas especialidades, descentralizando os serviços de alta e média complexidade e criando estratégias de encaminhamento em tempo hábil e adequado, respeitando as prioridades. 

	116
	Elaborar política estadual para articular a regionalização do tratamento em dependência química aumentando o número de vagas para internação psiquiátrica e de dependência química, em situação de crise/surto, com leitos disponíveis para psiquiatria nos hospitais gerais e CAPS III, com apoio financeiro do Estado e União. 

	43
	Garantir a continuidade dos programas existentes, aumentando os recursos financeiros estaduais e federais.  

	22
	Propiciar atendimento de qualidade articulando os avanços tecnológicos com acolhimento, com melhoria dos ambientes de cuidado e das condições de trabalho dos profissionais. 

	147
	Investir e fortalecer a Atenção Básica em Saúde e a Estratégia de Saúde da Família criando mecanismos que possibilitem 100% de cobertura de ESF nos municípios. 

	146
	Construir centros de atendimento de reabilitação regionalizados, com equipe multiprofissional favorecendo o tratamento e o acesso. 

	35
	Implementar as terapias integrativas e complementares com os recursos alopáticos na rede básica de saúde conforme legislação. 

	36
	Readequar os critérios de composição dos Núcleos de Apoio a Estratégia da Saúde da Família, contemplando diferentes realidades sócio-econômicas e demográficas dos municípios reduzindo o numero de famílias por território/área. 

	60
	Antecipar calendário de vacinação contra influenza e ampliação do público alvo, principalmente nas regiões mais frias do país ou do estado. 

	159
	Implantar banco de leite em todas as regiões do estado de SC.

	
	


	N°
	PROPOSTAS DE 30 A 69%

	74
	Implantar o Plano Integrado de Enfrentamento da Feminização da Epidemia de AIDS e outras DST. 

	41
	Qualificar o modelo de atendimento das políticas de saúde mental e dependentes químicos nos vários níveis de atenção através do matriciamento e articulando a rede de atendimento regional, garantindo continuidade de assistência, definindo competências e responsabilidades tendo como parâmetro de atenção a necessidade regional. 

	32
	Fortalecer e ampliar as estruturas hospitalares estaduais de referência e próprias objetivando o atendimento a PPI.  

	38
	Fortalecer e implementar a rede de atenção em saúde mental, álcool e outras drogas, flexibilizando os critérios populacionais dispostos para financiamento e implantação dos serviços de saúde mental como área estratégica da atenção primaria acrescentando na portaria 648/2006, os indicadores de saúde mental no SIAB. 

	144
	Incluir métodos de reeducação postural na lista de procedimentos fisioterapeuticos do SUS com valor adequado aos procedimentos. 

	30
	Divulgar  em todas as mídias de amplo acesso municipal, Estadual e Federal sobre o modo de trabalho, programas e serviços do SUS desenvolvidos na comunidade local, bem como as instâncias de participação dos usuários no controle social.

	142
	Incentivar a criação de espaços de lazer em todas as regiões do Estado, revitalizando e criando espaços públicos com a implantação de Academias Públicas Comunitárias, mantidas com recursos intersetoriais e com acompanhamento técnico. 

	55
	Garantir que o Ministério da Saúde e o Estado forneçam protetor solar para população no elenco de medicamentos básicos para a população com indicação clínica. 

	162
	Ampliar e efetivar a oferta de serviços em comunidades terapêuticas credenciadas pelo SUS, com efetivo acompanhamento da gestão e do controle social acerca do projeto terapêutico adotado, dos valores/recursos recebidos e do potencial de resolutividade e satisfação após internação.  

	37
	Capacitar e qualificar o atendimento em saúde mental nas ESF aumentando o número de profissionais desta área nos NASFs. 

	156
	Que o Estado garanta o acesso  e acolhimento humanizado e qualificado em toda a rede pública com qualidade na infraestrutura para o paciente e acompanhante.

	39
	Revisar periodicamente os protocolos clínicos e diretrizes terapêuticas considerando as novas tecnologias para o tratamento das diferentes doenças.

	42
	Ampliar para 3 (três) o número de Técnicos de Enfermagem nas equipes de ESF que possuem Sala de Vacina, sendo um destes  exclusivo para vacina, mesmo que também atenda outras unidades próximas ou  em instalações com duas equipes de ESF. 

	8
	Ampliar, fortalecer e qualificar a rede de atenção em saúde mental, nos vários níveis de atenção, através de ações de matriciamento e articulação com rede regional, com definição de competências e responsabilidades, de acordo com a legislação vigente, com revisão da portaria 336-02, flexibilizando critérios populacionais disposto para  o financiamento e implantação dos serviços de saúde mental de acordo com os indicadores e demanda de cada região respeitando as diretrizes da 4 CNISM.

	131
	Acrescentar medicamentos na Farmácia Popular, garantindo o acesso nos municípios de pequeno porte, divulgando melhor o programa para os usuários e estabelecimentos farmacêuticos.  

	9
	 Melhorar o acesso e aumentar o numero de procedimentos especializados, exames de alto custo e medicamentos com financiamento por parte do estado e da federação.
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