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2018.

Dispde sobre o credenciamento e implantacio da 7°
Equipe de Saide Bucal, UBS “Serrinha”, CNES
2472929, municipio de Agua Boa, da Regido de
Satde do Médio Araguaia/MT.

A COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL DO MEDIO ARAGUAIA, no uso de
suas atribui¢des legais e considerando:

I — A Portaria GM/MS n° 2.436, de 21/09/2017, que aprova a Politica Nacional de Atengédo
Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para organiza¢do de Atengdo Bésica, no ambito
do Sistema Unico de Satde (SUS).

IT — A Resolugdo CIB N° 046, de 25/06/09, que dispde sobre o fluxo para credenciamento e
descredenciamento de Equipes de Satde da Familia (ESF), Equipes de Saude Bucal (ESB)
Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e dos Nucleos de Apoio a Satide da Familia (NASF)
no Estado de Mato Grosso.

IIT — A Resolugdo CIB N° 071 de 05 de agosto de 2015que dispde sobre o fluxo para
credenciamento de Equipes de Satde da Familia (ESF), Equipes de Saide Bucal (ESB)
Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e dos Nucleos de Apoio a Satide da Familia (NASF)
no Estado de Mato Grosso;

IV — A Resolugdo do Conselho Municipal de Satide de Agua Boa n® 09 de 21 de margo de
2018, que aprova a implanta¢do da 7* Equipe de Saide Bucal ESF Serrinha, do municipio de
Agua Boa.

V — O parecer favoravel da Equipe Técnica do ERS referente ao credenciamento e
implantagdo da 7* Equipe de Satide Bucal da UBS “Serrinha”, municipio de Agua Boa.

PROPOE:

Art. 1° - Aprovar a implantagdo da 7* Equipe de Satde Bucal, UBS “Serrinha”, municipio de
Agua Boa, da Regido de Saude do Médio Araguaia/MT.

Art. 2 - Esta Proposigdo Operacional entrara em vigor na data de sua homologagdo pelo

plenério da CIB/MT.
Agua Boa/MT, 22 de margo de 2018.
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Lei Municipal n°. 944 de 22 de abril de 2008 CONTROLE SOCIAL
“O Controle Social levado a sério ¢ na Defesa do SUS” ~ Conssine Municigal ds Saige

RESOLUGAO N° 009/2018, de 21 de Margo de 2018.
Dispde sobre a Aprovacdo a Implantagéo de
ESB (Equipe de Saude Bucal) na ESF Vila
Serrinha

O Plenario do Conselho Municipal de Saude, em sua Reunido Ordinéria, realizada no dia 21 de margo de
2018, no uso de suas Competéncias Regimentais e Atribuigdes conferidas pela Lei n°. 8.080 de 19 de
setembro de 1990, Lei n°. 8.142 de 28 de dezembro de 1990, Lei Municipal n°. 944, de 22 de abril de
2008:

- Considerando o constante na Ata n°. 204/2018, de 21 de margo de 2018;

> Considerando a determinagao constitucional que “assegura a saude como um direito de todos e
dever do Estado, sendo de relevancia publica as acdes e servigos de saude’;

> Considerando que a Constituicdo Federal define em seu artigo 196, que a saude € um direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas, que visem a reducéo do risco
de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e Servicos para sua promogao,
protecdo e recuperacao;

e Considerando que as acgdes e servigos publicos de saude integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes:
descentralizacdo, atendimento integral e participacdo da comunidade, nos termos do art. 198 da
Constituicao Federal;

> Considerando a aplicabilidade da Lei Federal n°. 8.080, de 19 de Setembro de 1990, que dispde
sobre as condicdes para a promog&o, protecao e recuperacéo da salde, a organizagao e o funcionamento
dos servicos correspondentes e da outras providéncias;

R E S O L V E referendar o que segue:

Aprovacio a Implantacio de ESB (Equipe de Saude Bucal) na ESF Vila Serrinha.

Plenaria da Reunido Ordinaria do Consglho/Municipal de Saude, em Agua Boa, Estado de
Mato Grosso, aos 21 dias dg més de marggjdo ano de 2018.

Homologo nos termos da Lei Munigipal n°. 944 de abril de 2008.

Dé-se Ciéncia, Registre-se,
Publique-se e Arquive-se em 21/03/2018
Carlos Eduardo Mews — Secretario Executivo do CMS/AB

Secretaria-E'xectha: Av.: Tropical, Centro II - Agué Boa.-:_l\;lfucé_p_:_?8635-—-000
e-mail:cmsab.sus@gmail.com.br Tel/Fax: (66) 3468 - 5500
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PARECER TECNICO N°. 02/2018 IMPLANTACAO DA 07°. EQUIPE DE
SAUDE BUCAL ESB/ESF SERRINHA, MODALIDADE I, MUNICIiPIO DE
AGUA BOA — MT, REGIAO DE SAUDE DO MEDIO ARAGUAIA.

Documento: Parecer de Implantagio da 7°. Equipe de Saude Bucal ESF/ESB Serrinha,
modalidade I, municipio de Agua Boa - MT, Regido de Saude do Médio Araguaia.
Interessado: Municipio de Agua Boa.

Assunto: analise da documentag?o apresentada para Implantag@o da 7° Equipe de Saude
Bucal ESB/ESF Serrinha, modalidade I, municipio de Agua Boa - MT, Regido de Satde
do Médio Araguaia.

Data: 16/03/2018.

Resumo

Recebemos no dia 16/03/2018 a solicitagdo para a elaboragdo do Parecer
Técnico referente a 7°. Equipe de Saiude Bucal ESF/ESB Serrinha, modalidade I,
municipio de Agua Boa - MT, Regiéo de Saude do Médio Araguaia.

Conforme analise da documentagdo apresentada, somos favordveis a
Implantagio da 7° Equipe de Saude Bucal ESB/ESF Serrinha, modalidade I, municipio
de Agua Boa - MT, Regido de Saude do Médio Araguaia.

- Enfermeira
Mat. 119001 / COREN - MT 109030

Carolina Bernardo Leite
PTNSSS do SUS ERS/AB/SES/MT

"\ 2
Renata Ara‘%ras’ ernandes

Diretora ERS Agua Boa /SES/MT
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ANEXO III DA INSTRUCAO NORMATIVA CIB/MT N° 71/2015
FORMULARIO PARA PROPOSTA DE CREDENCIAMENTO E MUDAN CA
DE MODALIDADE DE ESB

1. Caracterizaciao Geral

Municipio: Agua Boa

Populagdo: 24.032 Habitantes

Regido de Satde: Agua Boa

2. Credenciamento de Equipe de Satide Bucal - ESB:

2.1 Caracterizagdo Territorial e Demografica da ESB*:

| rojeto ) de | 605 Rural
Assentamento
Serrinha

* Caso o municipio esteja propondo o credenciamento de mais de 01 ESB,
identificar cada equipe em linhas distintas.

2.2 Caracterizag@o do Consultério Odontoldgico no qual a ESB seré credenciada*.
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4.2.1 Ja existe a estrutura fisica para o Consultério Odontoldgico?
(x)Sim ( )Nido
Se ndo, descrever quais medidas estdo sendo tomadas pelo municipio

(construgdo de nova UBS, ampliar e/ou reformar UBS ja existente, entre
outras):

Se sim, preencher o quadro abaixo.

Nome  da | Tipo de | N° do | Essa UBS sera
UBS Locagio™ CNES reformada ou ampliada
para receber a ESB?
(responder sim ou n#o)
ESF Imovel préprio | 2472929 | Nio

Serrinha

**Tipo de locagdo = imoével proprio, alugado ou cedido.

4.2.2. J4 existem Materiais e Equipamentos adquiridos para uso da ESB?
(x)Sim ( )Nao

Se ndo, descrever quais medidas estdo sendo tomadas pelo municipio para
aquisi¢do (abertura de licitagdo, previsdo de emenda parlamentar, entre outros)

* Caso o municipio esteja propondo o credenciamento de mais de 01 ESB, deve
responder o item 2.2 para cada ESB a ser credenciada.

2.3 Formas de selegdo e contratagdo dos profissionais e regime de trabalho*:

Agua Boa-MT / Cep: 78.635-000 / Tel. (66) 3468-5500/5507




+ -
Q‘ww REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DE MATO GROSSO
w MUNICiPIO DE AGUA BOA Qo M%

W SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Cirurgido Concurso Efetivo Estatutério 40 horas
Dentista Publico
Auxiliar de Selegédo Contrato Celetista 40 horas
Saude Bucal Publica Temporario
Técnico em
Satude Bucal

*Caso o municipio esteja propondo o credenciamento de mais de 01 ESB,
responder o item 2.3 para cada ESB a ser credenciada.

Nota:' Forma de seleg¢do = concurso publico, sele¢do publica, outros

? Forma de contratagdo = efetivo, contrato temporario, outros

3 Regime de trabalho = estatutario, celetista, outros

4 Carga Horaria: 40 (quarenta) horas semanais para todos os profissionais de
saude membros da equipe de saude da familia, & excecdo dos profissionais
médicos, cuja jornada € descrita na Portaria MS/GM n° 2488/2011.

4.4, Mudanca de modalidade de ESB

( ) Mudanga de modalidade I para modalidade II.
( ) Mudanga de modalidade II para modalidade I.

4.4.1 Caso a alterag@o seja de modalidade I para II:

a) Ja existe a equipe auxiliar para compor a Modalidade II (ASB+
TSB ou 02 TSB)?

( )sim ( )ndo

b) A dimensdo do consultério odontolégico comporta a
complementacdo de equipamentos, instrumentais, materiais e
mobilidrios para essa modalidade, respeitando as condig¢des
ergondmicas?

( )sim ( )ndo

Agua Boa-MT / Cep: 78.635-000 / Tel. (66) 3468-5500/5507 ]




—~— REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL St

ESTADO DE MATO GROSSO .

MUNIC{PIO DE AGUA BOA QG Mcqm&
—— SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE i

¢) Ja foram adquiridos os equipamentos, instrumentais, materiais e
mobilidrios para essa modalidade?
() sim ( )ndo

Caso alguma das respostas anteriores seja negativa, descrever quais medidas
estdo sendo tomadas:

OBSERVACAOQ:

Essa equipe de Saude Bucal sera lotada na ESF Serrinha — Zona Rural,
mas pelo fato da haver uma populagéo expressiva na totalidade da area rural
do municipio que corresponde a 18,94%, onde esta populagdo em sua grande
maioria estd distribuida em assentamentos rurais ou proximos a estes e
buscando melhorar as condigdes de acesso aos usuarios, proporcionando
desta forma maior integralidade e equidade na assisténcia, a gestiio municipal
optou por fazer desta equipe de Satide Bucal volante, ou seja, como as ESF
Jaragud e ESF Santa Maria constam com estrutura adequada para o
atendimento odontolégico essa equipe ird atender nesta unidades, conforme
cronograma abaixo:

Unidade Dia
ESF Serrinha Segunda-feira
ESF Santa Maria Terca-feira
ESF Jaragua Quarta Feira
ESF Serrinha Quinta-feira
| ESF Jaragua Sexta-feira
Atenciosamente - ‘

Jader Luis de Aratijo Mendes Bahia
Secretério Municipal de Satde

Agua Boa, 16 de margo de 2018.
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