TERMO DE COLABORAGAO n° 192/2021.

Livro SMS - N° Fis.

TERMO DE COLABORAGAO QUE ENTRE SI
CELEBRAM O MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO,
POR SUA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, E O
CENTRO INTEGRADO DE ESTUDOS E
PROGRAMAS DE DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL

Ao primeiro dia do més de outubro de 2021, de um lado o MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO,
CNPJ n°® 042.498.733/0001-48, por meio da Secretaria Municipal de Saulde, neste ato
representado pela Subsecretaria de Atencdo Hospitalar, Urgéncia e Emergéncia, Sra.
TERESA CRISTINA NAVARRO NANNUCCI, nomeada pela Resolugdo “P" n° 5 de
01/01/20201, portadora da carteira de identidade 5277333-6, inscrita no CPF sob o n°
011.625.027-54, doravante denominado MUNICIPIO e de outro, o Centro Integrado de
Estudos e Programas de Desenvolvimento Sustentavel - CIEDS,doravante denominada
ORGANIZAGCAQO DA SOCIEDADE CIVIL, com sede na Rua Conselheiro Saraiva, n° 28, 8°
andar — Centro-RJ, nesta cidade, inscrito no CNPJ sob o n® 02.680126/0001-80, neste ato
representado por seu Representante Legal, Sr.VANDRE LUIZ MENESES BRILHANTE,
portador da carteira de identidade n°® 1331056-87 , expedida pelo ISP, e inscrito no CPF sob
0 n°366.747.703-10, apos regular Chamamento Publico n® 019/2021, com fundamento na
Lei Federal n° 13.019/2014 e no Decreto Municipal n° 42.696/2016 e suas alteragoes, e
consoante autorizagéo da Sra. Subsecretaria de Atengdo Hospitalar, Urgéncia e Emergéncia,
devidamente publicada no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, em 26/03/2021, as
fls. 35, assinam o presente TERMO DE COLABORACAQ, mediante as seguintes
CLAUSULAS e condigoes:

CLAUSULA PRIMEIRA - LEGISLAGAO APLICAVEL /L

Psicossocial (RAPS) no ambito do Municipio do Rio de Janeiro, em consonancia com as O (:/—r'



presente TERMO reger-se-4 por toda a legislagdo aplicavel a espécie, e ainda pelas

disposicdes que a completarem, cujas normas, desde ja, entendem-se como integrantes

deste, em especial pelas normas gerais da Lei Federal n° 13.019,de 31.07.2014 e suas
alteragdes; do Decreto n°® 42696 de 2016; do Decreto n°® 21.083, de 20.02.2002; do Decreto
n° 32.318, de 7.06.2010; pelas normas do Cddigo de Adminisiragdo Financeira e
Contabilidade Publica do Municipio do Rio de Janeiro (CAF), instituido pela Lei n® 207, de
19.12.1980, e suas alteracdes, ratificadas pela Lei Complementar n® 01, de 13.09.1990; pelas
normas do Regulamento Geral do Cddigo supracitado (RGCAF), aprovado pelo Decreto n°
3.221, de 18.09.1981 e suas alteracdes; bem como pelas demais normas citadas no Edital de
Chamamento Publico n® 019/2021, as quais a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL

declara conhecer e se obriga a respeitar, ainda que néo transcritas neste instrumento.
CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

O presente tem por objeto dar apoio a execugéo de agdes e servicos de salde na Rede de
Atengso leis e diretrizes em Salide Mental, bem como a promogao de todas as atividades
constantes do Plano de Trabalho (Anexo 1} e da Planilha de Custos (Valores Base) (Anexo Il).

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DA ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL possui as seguintes obrigagdes:

(i) Desenvolver, em conjunto com o MUNICIPIO, o objeto da parceria conforme o Plano de

Trabalho (Anexo I} e a Planitha de Custos (Anexo Il);

(i) Arcar com todos os demais custos que superem a estimativa prevista na Planilha de

Custos (Anexo 1l);

(iii)y Prestar, sempre que solicitadas, quaisquer outras informagbes sobre a execugéo

financeira desta parceria;

(iv) Permitir a supervisdo, fiscalizagdo, monitoramento e avaliagdo do MUNICIPIO sobre o

objeto da presente parceria,

(v) Néo exigir de terceiros, seja a que titulo for, quaisquer valores em contraprestagao do

atendimento prestado;

(vi) Manter atualizadas as informagGes cadastrais junto ao MUNICIPIO comunicando- lhe

imediatamente quaisquer alteragdes em seus atos constitutivos;

(vii) Selecionar e contratar os profissionais necessdrios & consecugdo da presente

parceria, nos termos dos documentos referidos no item “i" desta CLAUSULA, anotando e

N

dando baixa nas respectivas carteiras profissionais, quando for o caso, observando a /



legislagdo vigente e, em particular, a Consolidag&o das Leis do Trabalho — CLT,;

(viii) Recolher, na condigdo de empregador, todos 0s encargos sociais, previdenciarios e

fiscais, oriundos das referidas contratagoes;

(ix) Responsabilizar-se pelo pagamento dos encargos trabalhistas, previdenciadrios, fiscais
e comerciais relacionados a execugdo do objeto previsto no presente TERMO, ndo se
caracterizando responsabilidade solidaria ou subsidiaria do MUNICIPIO pelos respectivos
pagamentos, qualquer oneragdo do objeto da parceria ou os danos decorrentes de restricdo a

sua execucao;

(x) Manter o valor da parcela mensal referente a verbas rescisorias, quando for o caso,
bem como os saldos das parcelas ndo utilizadas, em aplicagdo financeira, na forma da

regulamentagéo especifica da Secretaria Municipal de Fazenda;

(xi) Abrir conta corrente bancdaria especifica isenta de tarifa bancaria no banco Santander,

apresentando o exirato zerado da referida conta & Coordenadoria do Tesourc Mubnicipal;

(xii) Permitir o livre acesso dos agentes da Administragdo Publica aos processos, aos
documentos, as informagdes relacionadas a termos de colaboragéo, bem como aos locais de

execucdo do respectivo objeto;

(xiii) Os bens permanentes porventura adquiridos, produzidos ou transformados com
recursos transferidos deverdo ser obrigatoriamente entregues ao Municipio em até 30 (trinta)
dias do término da parceria, observada a CLAUSULA SEXTA.

(xiv) Arcar com os acréscimos decorrentes de atraso de pagamentos a que a
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL tenha dado causa, tais como juros ou qualquer tipo
de corre¢ao/atualizagdo, dentre outros;

(xv) Prestar contas da aplicagdo dos recursos repassados na forma da CLAUSULA
DECIMA do presente instrumento, mantendo em boa ordem e guarda todos os documentos
originais que comprovem as despesas realizadas no decorrer da parceria durante o prazo de

10 (dez) anos;

(xvi} Apresentar relatorios de Execugdo do Objeto e de Execugéo Financeira, conforme
previsto na CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA, Paragrafo Primeiro;

(xvii) Divulgar a presente parceria na internet e em locais visiveis de suas sedes sociais e
dos estabelecimentos em que exerca suas acdes a presente parceria, na forma do artigo 47
do Decreto Municipal n® 42.696/2016;

{xviii) Observar as normas contidas na Lei Federal n® 8.069/90. L

/
{xix) Observar as normas contidas na Lei Federal n® 8.080/90. e



CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGAGOES DO MUNICIPIO

O MUNICIPIO possui as seguintes obrigagdes:

(i) Afravés da S/SUBHE/SSM supervisionar, fiscalizar, monitorar e avaliar a execu¢ao do
Piano de Trabalho objeto do presente TERMO;

(i) Repassar a3 ORGANIZACAO DE SOCIEDADE CIVIL os recursos necessarios a
execucdo deste TERMO;

(iii) Receber, analisar e emitir parecer técnico conclusivo sobre a prestagdo de contas das
verbas recebidas pela ORGANIZACAO DE SOCIEDADE CIVIL;

(iv) Elaborar Relatério de Visita Técnica in loco e Relatério Técnico e de Monitoramento e
Avaliagdo.

CLAUSULA QUINTA - DAS VEDAGOES

E vedado, no Ambito desta parceria:

(i) utilizar recursos para finalidade alheia ao objeto da parceria;

(i) remunerar, com recursos da parceria, cdnjuge, companheiro ou parente, em linha reta
ou colateral, por consanguinidade ou afinidade, até o terceiro grau, de agente publico que
exerca, no 6rgdo ou entidade da Administragdo Municipal, cargo de natureza especial, cargo

de provimento em comiss&o ou fungéo de direcéo, chefia ou assessoramento;

(iii) pagar, a qualquer titulo, servidor ou empregado plblico com recursos vinculados a

parceria, salvo nas hipéteses previstas em lei especifica e na lei de diretrizes orcamentarias;
(iv) realizar despesa em data anterior a vigéncia da parceria;

(v) efetuar pagamento em data posterior & vigéncia da parceria, salvo se expressamente
autorizado pela autoridade competente da Administragdo Municipal e desde que o fato

gerador da despesa tenha ocorrido durante a vigéncia da parceria;

(vi) transferir recursos para clubes, associagbes de servidores, partidos politicos ou

quaisquer entidadescongéneres;
(vii) realizar despesas com;

(a) multas, juros ou corregdo monetaria, inclusive referentes a pagamentos ou a
recolhimentos fora dos prazos, salvo se decorrentes de atrasos da Administragéo Municipal

nha liberagdo de recursos financeiros;

(b} publicidade, salvo as previstas no plano de trabalho e diretamente vinculadas ao objeto

da parceria, de carater educativo, informativo ou de orientacado social, das quais ndo constem
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nomes, simbolos ou imagens que caracterizem promogéo pessoal;

(c) pagamento de pessoal contratado pela ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL que
nao atendam as exigéncias do art. 29 do Decreto Municipal n°42.696/2016;

(d) obras que ndo sejam de mera adaptacéo e de pequeno porte.

CLAUSULA SEXTA - DA DOAGAO DOS BENS MOVEIS

Os bens moéveis remanescentes adquiridos, produzidos ou transformados com recursos
transferidos do Municipio, mediante autorizago da autoridade competente, e desde que se
tenham tornado obsoletos, imprestaveis, de recuperagéo antiecondmica ou inserviveis ao
servico publico, poderdo ser doados, com ou sem encargos, a ORGANIZACAO DA
SOCIEDADE CIVIL, cujo fim principal consista em atividade de relevante valor social.

CLAUSULA SETIMA - DO PRAZO
O prazo do presente TERMO é de 12 (doses) meses, de 02/10/2021 a 01/10/2022.

Paragrafo Primeiro: O prazo descrito no caput poderd ser prorrogado em periodos iguais e
sucessivos, limitados a duragiio maxima de 60 (sessenta) meses, desde que demonstrada a

vantajosidade para o0 MUNICIPIO e cumpridas as metas e indicadores estabelecidos.

Paragrafo Segundo: A vigéncia da parceria podera ser alterada, mediante solicitaggo da
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, devidamente formalizada e justificada, a ser
apresentada junto ao MUNICIPIO em, no minimo, 30 (trinta) dias antes do término de sua

vigéncia, ou por solicitagdo do MUNICIPIO dentro do periodo de sua vigéncia.

Paragrafo Terceiro: O prazo descrito no caput podera ser prorrogado de oficio pelo
MUNICIPIO, antes do seu término, quando este der causa a atraso na liberagdo dos
recursos, limitada ao exato periodo do atraso verificado, e informado no Sistema de
Contabilidade e Execugéo Orgamentaria — FINCON.

CLAUSULA OITAVA - DAS ALTERAGOES

A Administragdo Publica Municipal poderd autorizar ou propor a alteragéo do Termo. de
Colaboragdo ou do Plano de Trabalho, apds, respectivamente, solicitagdo fundamentada da
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL ou sua anuéncia, desde que n&o haja alteracdo de

seu objeto, da seguinte forma:
(i) por Termo Aditivo & parceria para: <

{(a) ampliagso do valor global, no limite maximo de até trinta porcento; [~



(b} redugao do valor global, sem limitagdo demontante;

(c) prorrogacgao da vigéncia, em periodos iguais e sucessivos, limitados & duracéo maxima
de 60 (sessenta) meses;

(d) alteragdo da destinagdo dos bens remanescentes; ou
(ii) por certiddo de apostilamento, nas demais hipéteses de alteracéo, tais como:

(a) utilizagdo de rendimentos de aplicagBes financeiras antes do término da execugéo da

parceria; ou
(b) remanejamento de recursos sem a alteragéo do valorglobal.

Paragrafo Unico: Sem prejuizo das alteragbes acima previstas, a parceria devera ser
alterada por certiddo de apostilamento, independentemente de anuéncia da ORGANIZAGCAO
DA SOCIEDADE CIVIL, para:

(i) prorrogagdo da vigéncia, anies de seu término, quando o orgdo ou a entidade da
Administraggo Pulblica Municipal tiver dado causa ao atraso na liberagdo de recursos

financeiros, ficando a prorrogacgao limitada ao exato periodo do atraso verificado e

(i) indicagdo dos créditos orgamentarios de exercicios futuros.

CLAUSULA NONA - DO REAJUSTE

Nos termos do Decreto Municipal n°® 42.696/2016, o reajuste de pregos, se cabivel, somente
sera devido, por ocasido da prorrogacédo da vigéncia do termo de colaboracao, desde que

mantida a vantajosidade para a Administragao e observados os seguintes fatores:

(i) no caso das despesas e custos atrelados & méo de obra principal utilizada no objeto da
parceria, devera ser demonstrada de forma analitica a variag8o dos custos conforme acordo

ou convengdo coletiva de regéncia da categoria;

(i) em relagdo aos demais custos e despesas previstos no Termo, serd observado o
reajuste medido pela variagéo do indice de Pregos ao Consumidor Ampliado-Especial (IPCA-
E) do IBGE, a cada periodo de 12 (doze) meses, a contar da data da publicagéo do extrato

do Termo.
Paragrafo Primeiro: Fica vedada a inclus@o de beneficios ndo previstos na proposta inicial

da parceria, exceto quando se tornarem obrigatorios por forga de instrumento legal, sentenca

normativa, acordo ou convengéo coletiva.

Paragrafo Segundo: O pleito de reajuste devera ser apresentado através de planilha

analitica, sendo submetida a analise da Secretaria Municipal de Saude. e



Paragrafo Terceiro: Os eventuais reajustes seréo objeto de preclusdo com a assinatura da

prorrogagdo do Termo de parceria ou com o encerramento da vigéncia da parceria.
CLAUSULA DECIMA - DO VALOR E CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

O valor do presente TERMO & d'e R$ 10.530.772,62 (dez milhdes, quinhentos e trinta mil,
setecentos e setenta e dois reais e sessenta e dois centavos) e correrd a contado PT
1801.10.302.0426.2746 FR 119; ND 335039 e sera pago em 12 ( doze) parcelas mensais ,
nos valores descriminados abaixo, tendo sido emitida(s) a(s) Nota(s) de Empenho N°
2021/001411 e 2021/001412, em 24/09/2021 no valor de R$ 2.434.624,65 (dois milhdes,
quatrocentos e trinta e quatro mil, seiscentos e vinte e quatro reais e sessenta e cinco
centavos) e R$ 348.032,25 (trezentos e quarenta e oito mil, trinta e dois reais e vinte e cinco

centavos)
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R$ 877.564,38
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R$ 877.564,38
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R$ 877.564,38

877.564,38

R$ B77.564,38
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Paragrafo Primeiro: O cronograma de desembolso representa previséo inicial de repasses,
sendo certo que estes ocorrerdo conforme a apresentagdo da prestacéo de contas. Quando
os recursos forem repassados em trés ou mais parcelas, a terceira. ficara condicionada a
apresentagao da prestagédo de contas da primeira parcela, e assim sucessivamente, de modo
que se permita a instituicio possuir em sua conta 0 montante correspondente a um repasse
inicial previsto no cronograma. Apés a aplicagdo da Ultima parcela serd apresentada a

prestagéo de contas final dos recursos recebidos.

Paragrafo Segundo: Os recursos previstos no caput serdc repassados, mediante
transferéncia eletrnica, através de crédito em conta bancéria especifica, vinculada a
ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL, onde serdo movimentados, vedada a utilizagdo da
conta para outra finalidade, conforme descrito no subitem 16.01 do Edital.

Paragrafo Terceiro: A primeira parcela sera liberada em até 30 (trinta) dias apos a
celebracdo do TERMO e as demais, trimestralmente, na forma estipulada no cronograma de

desembolso constante no Plano de Trabalho. L /4



Paragrafo Quarto: E vedado o repasse de recursos caso nao seja aprovada a prestacéo de

contas do penultimo repasse efetuado.

Paragrafo Quinto: Os recursos recebidos em decorréncia da parceria serdo depositados em
conta corrente especifica isenta de tarifa bancaria no Banco Santander e, enquanto néo
empregados na sua finalidade, serdo cbrigatoriamente aplicados, conforme regulamento
especifico.

Paragrafo Sexto: Os rendimentos de ativos financeiros e eventuais saldos remanescentes
poderdo ser aplicados pela ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL na ampliagio de metas
do objeto da parceria, desde que no curso de sua vigéncia e mediante aprovagéao da

alteragado no plano de trabalho pela autoridade publica competente.

Paragrafo Sétimo: Na eventual celebracdo de termos aditivos, indicar-se-do os créditos e
empenhos para sua cobertura, e de cada parcela da despesa a ser transferida em exercicio

futuro.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA PRESTACAO DE CONTAS

As prestagbes de contas parciais devem ser apresentadas até o 10° (decimo) dia util de cada
més subseqiiente, sendo a Ultima entregue até 90 (noventa) dias apds o término da presente

parceria, acompanhada do comprovante de devolugéo do saldo.

Paragrafo Primeiro: A prestagdo de contas a que se refere a presente clausula sera
realizada por meio da alimentacdo ao Painel de Gestdo de Parcerias com Organizacdes
Sociais, http://osinfo.prefeitura.rio/,instruida com os documentos indicados na Resolugao
CGM n° 1.285 de 23 de fevereiro de 2017.

Paragrafo Segundo: A prestagdo de contas somente serd recebida pelo MUNICIPIO se
estiver instruida com todos os documentos referidos no PARAGRAFO PRIMEIRO,

Paragrafo Terceiro: No caso de erro nos documentos apresentados, serdo devolvidos &
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, ficando o repasse da parcela subsequente

condicionado a reapresentagdo valida desses documentos.

Paragrafo Quarto: Os mapas, demonstrativos e relatérios fisico-financeiros deveréo conter
assinatura do representante legal da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL, bem como de
contabilista registrado no Conselho Regional de Contabilidade.

Paragrafo Quinto: Os documentos fiscais originais dever&o conter carimbo ou dizeres com
os seguintes termos: “Prestacéo de Contas n° XXX/XXXX ~ TERMO DE COLABORACAQ N°

Q\



YOOXUXXXX, entre a (Instituigio) e a Secretaria Municipal de Saude”.

Paragrafo Sexto: A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL devera manter em boa ordem e
guarda todos os documentos originais que comprovem as despesas realizadas no decorrer
da parceria durante o prazo de 10 (dez}) anos.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA FORMA DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO

O monitoramento e avaliagdo serdo realizados pela Comisséo de Monitoramento e Avaliagéo,
observando o art. 42, inciso VIl da Lei 13.019/2014 e art. 23, VIl do Decreto Municipal n°
42.696/2016.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DAS PENALIDADES

Pela inexecucao total ou parcial do objeto deste TERMO, do Plano de Trabalho, bem como
por execugdo da parceria em desacordo com a Lei Federal n° 13.019/2015 e com o Decreto
Municipal n® 42.696/2016, o MUNICIPIO podera, garantida a prévia defesa, aplicar &
ORGANIZAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL as seguintes sanges:

(i) Adverténcia,

(i) Suspensdo temporaria da participagdo em chamamento plblico e impedimento de
celebrar parceria ou contrato com érgdos e entidades da esfera de governo da administragao

pUblica sancionadora, por prazo nao superior a dois anos;

(iii} Declaragéo de inidoneidade para participar de chamamento publico ou celebrar parceria
ou contrato com 6rgdos e entidades de todas as esferas de governo, enquanto perdurarem
os motivos determinantes da punigdo ou até que seja promovida a reabilitagdo perante a
propria autoridade gque aplicou a penalidade, que sera concedida sempre que a
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL ressarcir a Administragao Publica pelos prejuizos
resultantes e apds decorrido o prazo da sangdo aplicada com base no inciso (ii).

Paragrafo Unico: As sancgbes estabelecidas nos incisos i e iii sdo de competéncia exclusiva
do Secretario Municipal de Salide, facultada a defesa do interessado no respectivo processo,
no prazo de dez dias da abertura de vista, podendo a reabilitagdo ser requerida apos dois
anos de aplicagdo da penalidade.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DA EXCLUSAO DE RESPONSABILIDADE

A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL assume, como exclusivamente seus, os riscos e
as despesas decorrentes da contratagio de pessoal necesséria a boa e perfeita execugdo do
presente TERMO, e pelo comportamento de seus empregados, prepostos ou subordinados,

e, ainda, quaisquer prejuizos que sejam causados ao MUNICIPIO ou a terceiros. (/



Paragrafo Primeiro: Os danos e prejuizos devero ser ressarcidos ao MUNICIPIO no prazo
de 48 (quarenta e oito) horas contadas da notificagdo a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE
CIVIL do ato administrativo que [hes fixar o valor, sob pena de aplicac@o de penalidades na
forma da CLAUSULA DECIMA TERCEIRA.

Paragrafo Segundo: O MUNICIPIO n&o é responsavel pelo pagamento dos encargos
trabalhistas, previdenciarios, fiscais e comerciais relacionados a execugdo do objeto previsto
no presente TERMO, ndo se caracterizando responsabilidade solidaria ou subsidiaria do
MUNICIPIO pelos respectivos pagamentos, qualquer oneragéo do objeto da parceria ou os

danos decorrentes de restricio a sua execucao.

Paragrafo Terceiro: O MUNICIPIO ndo sera responsave! por quaisquer compromissos
assumidos pela ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL com terceiros, ainda que vinculados
4 execugdo do presente TERMO, bem como por seus empregados, prepostos ou

subordinados.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA DENUNCIA

O presente instrumento pode ser denunciado antes do término do prazo inicialmente
pactuado, apos manifestagdo expressa, por oficio ou carta remetida a outra parte, com
antecedéncia minima de 60 {sessenta) dias. Nesta hipdtese, as partes definirdo atraves de
Termo de Encerramento as respectivas condigbes, sangdes e delimitagdes claras de

responsabilidades em relagdo a conclus&o ou extingdo do trabalho em andamento.

Paragrafo Unico: Por ocasido da denlncia, os saldos financeiros remanescentes, inclusive os
provenientes das receitas obtidas das aplicages financeiras realizadas, seréo devolvidos a
entidade ou ao érgdo repassador dos recursos, no prazo improrrogavel de 30 (trinta) dias,
sob pena de imediata instauragdo de Tomada de Contas Especial do responsavel,
providenciada pela autoridade competente do orgéo ou entidade responsavel pela parceria,

com encaminharmriento posterior a conclusdo a Controladoria Geral do Municipio.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA RESCISAO

No caso de deteccio de quaisguer irregularidades cometidas pela ORGANIZACAO DA
SOCIEDADE CIVIL, o MUNICIPIO podera rescindir o presente TERMO, sem necessidade de

antecedéncia de comunicagéo.

Paragrafo Unico: Na ocorréncia de resciséo, o MUNICIPIO suspendera imediatamente todo
e qualquer repasse & ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL, ficando esta obrigada a

prestar contas das importancias recebidas e a devolver os saldos financeiros remanescentes,

inclusive os provenientes das receitas obtidas das aplica¢Ges financeiras realizadas, no prazo é /
o
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improrrogéavel de 30 (trinta) dias, sob pena de imediata instauragdo de Tomada de Contas
Especial do responsavel, providenciada pela autoridade competente do érgdo ou entidade
responsavel pela parceria, com encaminhamento pbsterior a concluséo a Controladoria Geral

do Municipio.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DA RETOMADA DOS BENS E ASSUNGAO DE
RESPONSABILIDADE

No caso de inexecugdo por culpa exclusiva da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL,
somente para assegurar o atendimento de servicos essenciais & populagao, o MUNICIPIO
podera, por ato proprio e independentemente de autorizacdo judicial, a fim de realizar ou

manter a execugédo das metas ou atividades pactuadas:

(i) retomar os bens publicos em poder da ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL parceira,
qualquer gue tenha sido a modalidade ou titulo que concedeu direitos de uso de tais bens;

(ii) assumir a responsabilidade pela execugéo do restante do objeto previsto no Plano de
Trabalho, no caso de paralisacdo, de modo a evitar sua descontinuidade, devendo ser
considerado na prestagdo de contas o que foi executado pela ORGANIZAGAO DA
SOCIEDADE CIVIL até o momento em que 0 MUNICIPIO assumir essas responsabilidades.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DA MANUTENGAO DOS REQUISITOS DE HABILITAGAC
A ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL devera manter as condigbes de habilitagéo
previstas no Edital durante o curso do presente TERMO,

CLAUSULA DECIMA NONA - DA PUBLICAGAO

Até o quinto dia Gtil do més seguinte ao de sua assinatura, devera ser providenciada a
publicagdo do presente instrumento, no prazo maximo de 20 (vinte) dias, em extrato, no

Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, a conta do Municipio.

CLAUSULA VIGESIMA - DO CONTROLE ORGCAMENTARIO E FINANCEIRO

O MUNICIPIO providenciara a remessa de copias do presente TERMO ao érgéo de controle
inferno do Municipio, no prazo de 5 (cinco) dias, contados de sua assinatura e ao Tribunal de
Contas do Municipio do Rio de Janeiro, no prazo de 10 (dez) dias, contados da publicagdo de

L

Fica eleito o foro Central da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, renunciando,

desde ja, a ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL a qualquer outro que porventura venha a ij//

seu extrato, respectivamente.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMEIRA - DO FORO



ter, por mais privilegiado que seja.

E, por estarem justos e acertados, firmam o presente TERMO em 03 (ires) vias de igual teor
e validade, juntamente com as testemunhas abaixo assinadas.

Rio de Janeiro, 01 de outubro de 2021

MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO
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PLANO DE TRABALHO

APOIO A GESTAO DA REDE DE ATENGAO PSICOSSOCIAL
S/SUBHUE/SSM
2021-2022

1. APRESENTAGAO

O modo de entender e tratar a loucura tem sofrido grandes mudangas no decorrer da
histéria, saindo de um modelo hospitalocéntrico centrado na instituicdo psiquiatrica e nos
tratamentos de exclusdo e estigmatizacdo do doente mental, para um novo modelo, de base
territorial que visa garantir os direitos das pessoas com sofrimento ou transtorno mental,

incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso do crack, alcool e outras drogas.

A insuficiéncia do sistema hospitalar no atendimento prolongado a pessoas em
sofrimento psiquico atreladas as condigdbes desumanas a que estas pessoas eram
submetidas até o século XX desencadeou um processo de transformagédo que sustentou a
Reforma Psiquiatrica suscitada em varios paises. No Brasil, o Movimento Nacional de Luta
Antimanicomial re(ine diversos segmentos da sociedade, surgiu em meados da década de 70
e tem sido responsavel pbr importantes transformagtes no campo assistencial publico
relacionado ao cuidado do portador de transtorno mental e, principalmente, no
estabelecimento de diretrizes politicas capazes de direcionar a mudanga necessaria para a

definitiva superacio do modelo asilar, ainda vigente em todo o pais.

O debate sobre a mudanga no modelo assistencial também ocorreu em nivel
internacional com a Declaragdo de Caracas (1990), referéncia fundamental para o processo
de transformacgdo do modelo de atencfio & salide mental, estabelecendo como eixo da
reestruturagao da assisténcia psiquiatrica a estratégia da Atencéo Primaria a Satde. Apontou
a necessidade de revisdo critica do papel hegemdnico e centralizador do hospital psiquiatrico
a partir da incorporagdo da atengdo em salde mental na rede geral de servigos de salde,
compativel com os principios de uma atengdo comunitéria, integral, continua, descentralizada
e participativa.

No ambito governamental, o Ministério da Salde adotou medidas que visam a reverséo
do modelo hospitalocéntrico, por meio da edigdo das Portarias 189/91 e 224/92, as quais
estabeleceram uma diversificagdo dos procedimentos remunerados pelo SUS, bem como as

normas. que regulamentam esses servicos, incluindo vérios tipos de servicos de uma rede

L

assistencial que passaram a receber financiamento e adotaram padrées minimos de i //



qualidade para o funcionamento de tais atividades.

A promulgacéo da Lei 10.216 de 06/04/2001 dispbe sobre a prote¢do e os direitos das
pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em salde
mental. Considerando a recrientag@o do modelo assistencial em Salde Mental, o cuidado
gue era centrado nos hospitais psiquiatricos e ambulatdrios de especialidades em sadde
mental, passa para um modelo que contempla o cuidado territorial in loco, consolidando
assim a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), através da Portaria GM 3088/201. Neste
sentido, a politica de salide mental comega a ser implementada a partir de uma agenda
comprometida com a promog&o, prevencao e tratamento, na perspectiva da integragdo social
e na produg@o da autonomia das pessoas. Isso consiste num avango social e historico-
cultural na forma de conceber a loucura, as nogtes de cuidado e atengdo com relagdo as

pessoas em sofrimento psiquico, do ponto de vista da Salde, Estado e sociedade.

A Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS) consiste em pontos articulados que oferecem
atencdo as pessoas com soffimento ou ftranstorno mental, incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do usc do crack, alcool e outras drogas. Sua operacionalizagdo
depende dos arranjos organizativos de agdes e servigos de sadde, de diferentes densidades
tecnolégicas, visando garantir o cuidado longitudinal e integral & populagéo.

Os CAPS séo servigos de salde abertos e comunitarios do SUS, servigos de referéncia
e tratamento para pessoas que sofrem com transtornos mentais, psicoses, neuroses graves e
persistentes e demais quadros cuja complexidade psicossocial justifiguem seu
acompanhamento num dispositivo de atencdo diaria, personalizado, promotor da vida e
articulador do territdrio. Atendem a populacdo de seu territério de abrangéncia, visando a
reinsercao social pelo acesso ao trabalho, lazer, cidadania, e fortalecendo os lagos sociais e

familiares.

Seu funcionamento devera atender as diretrizes e caracteristicas que constam na
Portaria 336/GM/MS de 19 de fevereiro de 2002, Portaria n. 3088 de 23 de dezembro de
2011; Portaria n° 130/GM/MS de 26 de janeiro de 2012; e Portaria 854/GM/MS de 22 de
agosto de 2012.

Na condigdo de servigos publicos de satide mental no campo da saude coletiva, os %
CAPS devem garantir acesso, integralidade e resolutividade na assisténcia prestada,
agregando os diferentes niveis de atengdo (primario, secundario e terciario} em uma unidade,

gerando reflexdes concernentes ao modelo assistencial e a clinica.

Tem por objetivo o tratamento, reabilitaggo psicossocial e a promogio da autonomia e /



cidadania, além de ser orientado pela nogdo de cuidado e promocéo dos direitos dos
usuarios. Sao responsaveis pela organizagdo do cuidado em salde mental no territorio,
participando da articulagdo de toda a rede de assisténcia, oferecendo diversos tipos de
atividades terapéuticas como oficinas terapéuticas, atividades comunitarias, atividades
artisticas, orienta¢@o e acompanhamento do usc de medicag&o, atendimento domiciliar e aos

familiares dos usuarios, psicoterapia individual ou em grupo, dentre outras.

E responsavel pela elaborac&o do Projeto Terapautico Singular (PTS) de cada usuario,
considerando a hierarquizagéo do cuidado e priorizando a atengdo em servigos comunitarios
de saude. O PTS pressupde um aprofundamento da discussdo do diagnostico situacional,
das agdes de cuidado necessarias e do envolvimento das diversas partes do processo como
a implicagdo da familia e os recursos da equipe e do territorio, assim como do préprio
usuério. E um conjunto de propostas de condutas terapéuticas articuladas, para um sujeito
individual ou coletivo, resultado da discusséo coletiva de uma equipe interdisciplinar, com
apoio matricial, se necessario, O PTS é construido a partir de diversas perspectivas, baseado
na interdisciplinaridade e no vinculo entre profissionais e usuarios, através do compromisso
com o sujeito e sua singularidade, na articulagdo com a familia, trabalho e cuitura.

Os CAPSs se caracterizam por efetuarem o atendimento prioritério de pacientes com
transtornos mentais severos e persistentes ou em sofrimento mental agudo com alta
vulnerabilidade psicossocial. Devem: oferecer atengdo ambulatorial diaria; funcionar de
acordo com a territorialidade; possuir area fisica especifica, com entrada independente de
qualquer estruiura hospitalar; organizar, sob coordenacéo do gestor iocal, a demanda e a
rede de cuidados em salde mental; possuir capacidade técnica para desempenhar o papel
de organizador da porta de entrada da rede assistencial; supervisionar e capacitar as equipes

de atengéo basica; prestar servigos e programas de satide mental.

Diferenciam-se de acordo com caracteristicas tais como: densidade popuiacional do
territorio ou do municipio, horario de funcionamento, populacdo atendida, além dos

profigsionais que comp&em a equipe.

CAPS |lI: atende pessoas com transtornos mentais severos e persistentes, podendo
também atender pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas, conforme a organizacao da rede de salide local. Funcionamento de segunda a sexta
de 8h as 17h, podendo ainda ter seu horario estendido até as 21h e aos sabados de acordo
com as necessidades do territério.

Ji

CAPS il atende pessoas com transtornos mentais severos e persistentes, podendo (///



também atender pessoas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas, conforme a organizagdo da rede de salde local. Proporcionam servigos de atengdo
continua, funcionamento vinte e quatro horas, incluindo feriados e finais de semana,
ofertando retaguarda clinica em leitos de acothimento noturno a outros servigos de satde

mental.

CAPSad Il: oferta atengdo integral e continua a adultos, crian¢as e adolescentes com
necessidade de cuidados relacicnados ao uso prejudicial de alcool, crack e outras drogas,
conforme a organizagdo da rede de satde local. Funcionamento de segunda a sexta de 8h as
17h, podendo ainda ter seu horario estendido até as 21h e aos sabados de acordo com as

necessidades do territorio.

CAPSad Ili: oferta atengdo integral e continua a adultos, criangas e adolescentes com
necessidade de cuidados relacionados ao uso prejudicial de alcool, crack e outras drogas.
Servigo com no maximo doze leitos para observacdo e monitoramento, funcionamento 24
horas, incluindo feriados e finais de semana; ofertando retaguarda clinica em leitos de

acolhimento noturno a ouiros servicos de satde mental.

CAPSi Il : atende criancas e adolescentes, considerando as normativas do Estatuto da
Crianga e do Adolescente, com transtornos mentais severos e persistentes efou com
necessidade de cuidados decorrentes do uso prejudicial de crack, alcool e outras drogas.
Funcionamento de segunda a sexta de 8h as 17h, podendo ainda ter seu horario estendido

até as 21h e aos sabados de acordo com as necessidades do territério.

CAPSI lII: oferta atencéo integral e continua a criangas e adolescentes, considerando
as normativas do Estatuto da Crianca e do Adolescente, com transtornos mentais graves e
persistentes e/ou com necessidade de cuidados decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas. Servigo com leitos de acolhimento noturno para observagdo e monitoramento, de
funcionamento 24 horas, incluindo feriados e finais de semana, ofertando retaguarda clinica
em leitos de acolhimento noturno a criangas e adolescentes de outros servigos de salde

mental.

Os pacientes assistidos em um turno 04 (quatro) horas receberdo uma refeicdo diaria,
os assistidos em dois turnos 08 (oito) horas receber&io duas refeicdes didrias, além do café
da manha e o lanche da tarde, e os que permanecerem no servico durante 24 (vinte e quatro

horas continuas receberdo 04 {quatro) refeigbes didrias. A permanéncia de um mesmo

N,

paciente no acolhimento noturno fica limitada a 14 (catorze) dias, no periodo de 30 (frinta) [//

dias.



Sao regulamentados pela Portaria n°. 336/GM, de 19 de fevereiro de 2002,
fundamentados pela Lei Federal 10.216 de 2001, que dispde sobre os direitos das pessoas
com transtornos mentais e privilegia o tratamento em servigos territoriais, de base

comunitaria.

Os CAPSs apoiam usudrios e familias na busca de autonomia e responsabilidade para
com seu fratamento. Os projetos desses servigos, muitas vezes, ultrapassam a propria
estrutura fisica, em busca da rede de suporte social, que possam garantir 0 sucesso de suas
agOes, preocupando-se com a inSergéo social. Os CAPS oferecem atendimento a populacéo,
realizam o acompanhamento clinico e a reinsergdo social dos usuarios pelo acesso ao
trabalho, lazer, exercicio dos direitos civis e fortalecimento dos lagos familiares e
comunitarios. Os CAPS também s&o os servigos prioritirios para a atengéo as crises dos
usuarios em salde mental com vistas a acolhé-las no territério, e evitar intemagoes

desnecessarias;

O atendimento e acolhimento as familias fazem parte do projeto terapéutico dos
pacientes atendidos, contribuindo para o efetivo envolvimento dos familiares na assisténcia
ao paciente, bem como para o suporte terapéutico aos mesmos. Inclui atividade de agdes

intersetoriais, principalmente com a assisténcia social, conselho tutelar, educagéo e justica.

2. JUSTIFICATIVA

A Lei da Reforma Psiquiatrica (Lei n°® 10.216), criada em 2001, promoveu uma
revolugdo no tratamento de pessoas com transtornos mentais no pais. Ela regulamenta a
protecio e os direitos das pessoas com transtorno mental, veta a internagdo em leitos
psiquiatricos com caracteristica de modelo asilar, aborda a politica especifica de
desospitalizacéo e redireciona o modelo assistencial, desencadeande a reorganizacdo da

atencdo em saude mental, com a consequente expansio da rede de atencéo psicossocial.

O Ministério da Satde criou um tripé de desinstitucionalizagio psiquiatrica no Brasil: os
centros de Atencgéo Psicossocial (CAPS), as residéncias terapéuticas e o Programa De Volta
pra Casa. O incentivo, pelo Sistema Unico de Sadde (SUS), para que os hospitais de grande
porte (acima de 400 leitos) e de médio porte (de 200 a 400 leitos) reduzam seus leitos
progressivamente, prevé o fim das internagtes longas {(que duram mais de dois anos) e a

reinsercio de pacientes com transtornos mentais na sociedade.

A reducdo do nimero de leitos em hospitais psiquiatricos requer a ampliagdo da rede

de servigos extra-hospitalares que atendem as pessoas com transtornos mentais e com /



necessidades decorrentes do uso do crack, alcool e outras drogas. Essa rede inclui os
Centros de Atengédo Psicossocial — CAPS, os Servigos Residenciais Terapéuticos — SRT,
0s Centros de Convivéncia e Cultura e os leitos de atengado integral a saude em Hospitais
Gerais e de acolhimento nos CAPS Il

Os Centros de Atenc¢ao Psicossocial sd0 considerados estrateégicos para a mudanga do
modelo de atencdo a saide mental. Na resposta brasileira para a satde mental comunitaria e
territorial, os CAPS sdo o coragdo e a alma da reforma. Sua funcdo é prestar atendimento
clinico em regime de ateng&o intensivo, semi-intensivo e n&o intensivo, evitando assim as
internagcdes em hospitais psiquiatricos, promover a insergdo social das pessoas com
transtornos mentais airavés de acdes intersetoriais, organizar o acessc da rede de
assisténcia em satde mental na sua area de atuacao e dar suporte a atengéo a satde mental

na rede basica.

A Superintendéncia de Saltde Mental/SMS-RJ (2020) estima que, no Municipio do Rio
de Janeiro, 199.841 pessoas sofrem de transtornos mentais severos e persistentes e que

outras 599.522, de transtornos menos graves (Tabela 1).

Nos ultimos anos, o Municipio do Rio de Janeiro conseguiu reduzir os leitos
psiquiatricos, com um trabalho intenso de desinstitucionalizagdo de pacientes de longa
permanéncia, internados em hospitais psiquiatricos, com a inser¢@o destas pessoas em
residéncias terapéuticas e retorno familiar. Ha 489 moradores nas 92 residéncias
terapéuticas vinculadas aos CAPS. Restam ainda 223 municipes institucionalizados em
instituigbes psiquiatricas (hospitais psiquiatricos ou hospitais de custddia) e/ou pacientes

internados nos hospitais psiquiatricos publicos do Municipio.

No que tange as situagbes de crise, normalmente temporarias, sdo momentos que
requerem intervengdes precisas e intensivas. Estas também dever&o abranger as relagdes do
sujeito em crise ja que, neste momento, forna-se evidente a situacéo de sobrecarga da
familia e a fragmentagdo da rede social de apoio e de referéncia do paciente. A equipe de um
CAPS deve contar com recursos para tornar esse trabalho possivel de acordo com a
especificidade e a complexidade de cada caso. Por isso, a incluséo de profissionais para o
acompanhamento no territério € uma estratégia fundamental e facilitadora do tratamento

cotidiano dos usudrios e do suporte as suas familias.

Atualmente existem 35 CAPS no Municipio do Rio de Janeiro, sendo 3 de outras
esferas de governo (1 Federal e 2 Estaduais). Entre os CAPS, ha ainda o predominio de

A

CAPS do tipo It (62,82%) considerando a seguinte distribuicdo por tipologia: 11 CAPS Il .
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(sendo um estadual), 08 CAPS IlI, 08 CAPSi Il (sendo um federal), 01 CAPSi IlI, 03 CAPSad
Il {(sendo um estadual) e 04 CAPSad Il (Tabela 2).

O Municipio do Rio de Janeiro apresenta atualmente um indice de cobertura de CAPS
de 0,62 por 100.000/hab, incluindo os CAPS das outras esferas de governo, que &
considerada boa cobertura {de 0,50 a 0,69).

E necessaria a estruturagdo e qualificagdo dos CAPS implantados, e de outros
dispositivos da Rede de Atengéo Psicossocial como os ambulatdrios de saide mental e os
centros de convivéncia, consideradas as particularidades e complexidades da atengao aos

usuarios dos servigos de atencdo psicossocial.

Nio ha davidade que estesera um dos principais desafios para a Gestdo nos
préximos anos, especialmente a ampliagdo da cobertura de CAPS, pois de tratam de servigos
complexos, os de maior complexidade da rede, que precisam ser ampliados em numero e

diversificacao.

TABELA 1- Estimativa da Populagido acometida por Transtornos Mentais

RAPS Area de Estimativa Transtornos mentais Transtornos
Planejamento populacional 2020 severos e persistentes menos graves
AP 1.0 319.863 9.596 2B.788
Centro
Sul AP 2.1 643.635 19.309 57.927
AP 2.2 374.153 11.225 33.674
Subtotal - Centro-Sul 1.337.651 40.130 120.389
AP 3.1 906.702 27.201 81.603
Zona
AP 3.2 573.206 17.196 51.589
Norte
AP 33 951.818 28.555 85.664
Subtotal - Zona Norte 2.431.726 72.952 218.855
AP 4.0 1.077.930 32.338 97.014
Zona AP 5.1 679.437 20.383 61.149
Oeste AP 5.2 723.889 21.717 65.150
AP 53 410.726 12.322 36.965
Subtotal - Zona Oeste 2.891.982 86.759 260.278
Fonte: Parametros: MS/Coordenagao Geral de Satide Mental - Coordenagao de Gestéo da Atengao Bésica. Estimativa2020.

+TABELA 2 - Cobertura por AP dos Centros de Atengéo Psicossocial (CAPS) em outubro de 2020.

Cébe ura.

CAPS CAPS CAPS : CAPS CAPS AD opulagio
AP I I g CAPSI AD m votal " ogops 2020
10 1 1 319863 031 ,

2.1 2 1 1 4 643635 0,78 (/



22 1 1 2 374153 0,53
3.1 2 2 2 1 7 906702 0,94
3.2 1 2 1 1 5 573206 1,22
3.3 2 1 1 4 951818 0,47
4.0 2 1 1 4 1077930 0,51
5.1 2 1 3 679437 0,44
5.2 2 1 3 723889 0,41
5.3 1 1 2 410726 0,49
Municipio 0 11 8 8 1 3 4 35 6661359 0,62
3. OBJETO

Apoio a execugdo de agbes e servigos de salde na Rede de Atengdo Psicossocial
(RAPS) no ambito do Municipio do Rio de Janeiro, em consonéncia com as leis e diretrizes

em Salde Mental.
3.1. Detalhamento do Objeto

3.1.1. Apoio & Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), com énfase nos Centros de

Atencéo Psicossocial (CAPS).

Garantir a2 continuidade do servico e das agfes de sadde mental dos Centros de
Atencdo Psicossocial do Municipio do Rio de Janeiro, que serdo objeto desse contrato,

conforme a tabela 3, bem como de agbes estratégicas da Rede de Atengdo Psicossocial
(RAPS) .

TABELA 3 - Centros de Atengao Psicossocial

AP UNIDADE MODALIDADE
2.2 SMS CAPS AD MANE GARRINCHA CAPS AD 1l
3.2 SMS CAPS CLARICE LISPECTOR CAPS Il
3.3 SMS CAPS RUBENS CORREA CAPS lli
4.0 SMS CAPS ARTHUR BISPO DO ROSARIO CAPS I
4.0 SMS CAPSI ELIZA SANTA ROZA CAPSI lI
51 SMS CAPS LIMA BARRETO CAPS I!

5.1 SMS CAPSi PEQUENO HANS CAPSI Il
5.2 SMS CAPSI JOAD DE BARRO CAPSI Il
52 SMS CAPS PEDRO PELLEGRINO CAPS |l

N



] 53 ‘ SMS CAPS SIMAQO BACAMARTE CAPS I

Garantir a reabilitagdo psicossocial através da concesséo de bolsas de trabalho aos
usuario da RAPS (bolsa-usuario) prevista nesse instrumento e a contratagdo de usuarios em
vagas de nivel médio, podendo atuar nos servigos da rede de atengdo psicossocial do

municipio do Rio de Janeiro.

4. DESCRIGOES DAS ACOES E SERVICOS

O Servigo devera ser desenvolvido dentro dos principios do SUS de universalidade,
equidade e integralidade, contemplando as demandas de satde e de saude mental de
pessoas com transtornos mentais e com necessidades decorrentes do uso crack, alcool e
outras drogas e suas familias, no ambito do Municipio do Rio de Janeiro. Deve também
contemplar as diretrizes e principios que prevéem a intersetorialidade e a
multidisciplinaridade, ao envolver campos distintos como Educagéo, Esportes, Cultura, entre

outros.

As agbes de salide mental na atengéo basica devem obedecer ao modelo de redes de
cuidado, de base territorial e atuacdo transversal com outras politicas especificas e que
busquem o estabelecimento de vinculos e acolhimento. Essas agdes devem estar articuladas
entre Saude Mental e Atengdo Basica, tendo como principios fundamentais a nogdo de
territério; a longitudinalidade do cuidado; a organizagdo da atengéo & salide mental em rede;
a intersetorialidade; a reabilitagdo psicossocial; a  multiprofissionalidade e
interdisciplinaridade; a desinstitucionalizagéo; a promogio da cidadania dos usuarios e a

construgao da autonomia possivel do usuario e familiares.

4.1. Os Centros de Atencdo Psicossocial prestardo aos usudrios e seus familiares as
acOes assistenciais realizadas pela equipe muitidisciplinar, definidas pela Portaria n°
854/GM/MS de 22 de agosto de 2012.

4.2, Atividades realizadas pelos CAPS adulto, infancia e adolescéncia, alcool e drogas:

= Acolhimento ao usuario de sallde mental, incluindo usuérios de crack, alcool e outras

drogas, seguindo a estratégia da politica nacional de redugio de danos.

= Acolhimento das situagtes de crise, realizando contato com outras unidades de salde,
caso necessario. (-~



Acolhimente noturno e nos finais de semana as situa¢des de crise, confliic e
vuinerabilidades.

Promocao de salide, participagéo nas campanhas realizadas pela SMS.

Realizagdo de acgdes intersetoriais (educagdo, justica, assisténcia social, trabalho,

habitagédo, cultura e lazer).
Atendimentos em grupo efou individuais por equipe multiprofissional.
Atendimento a famitiares (em grupo ou individual).

Realizagio de assembleia de Usuarios e Familiares e/ou apoio a forma de associagéo de

usuarios e familiares.

Realizacdo e incentivo a participagdo de profissionais em foruns de salde mental,
participacdo nos conselhos distritais, visando & integragéo e construgao de articulagao e

parcerias intersetoriais.

Acompanhamento nas internagdes, principalmente as psiquiatricas.

Visitas domiciliares e institucionais, de acordo com o projeto terapéutico do usuario.
Realizagdo de oficinas terapéuticas.

Atividades e eventos coletivos regulares (internas e externas).

Projetos de geragao de trabalho e renda.

Projetos artisticos e culturais.

Supervisao clinico-institucional.

Articulagdo permanente com a rede setorial (Estratégia de Saude da Familia, Nacleo de
Apoio a Saude da Familia, Ambulatério Emergéncia Psiquiatrica, .Hospital Geral ou

Psiquiatrico).
Acdes de Matriciamento.

Acompanhamento de usudrios em agdes no territorio

N

Acdes de redugdo de danos no territorio, realizada por profissionais capacitados em V



redugdo de danos.

= Acompanhamento compartilhado com os Consutltérios na Rua.

-  AgBes de Desinstitucionalizagio: Acompanhamento das pessoas em situacdo de
internactes de longa permanéncia (visita ao hospital para contato com o usuario,
entrevista com a familia, caso ainda existente, construgdo de projeto terapéutico com a

equipe do hospital a fim de construir a ‘porta de saida’ ou ‘alta’).
» Acompanhamento das pessoas em servigo residencial terapéutico.
»  Acompanhamento de usuérios do programa de bolsas de desinstitucionalizagao.
=  Acompanhamento de usuarios em moradias assistidas.
» Acompanhamento de usuarios em abrigos, albergues, clinicas de apoio da saude.

» Gestdo das Unidades de Acolhimento (UAA) e Unidades de Acolhimento Infanto-Juvenis
(UAls).

4.3. Prestagdo de servigos a serem executados de forma continua, para os CAPS Ii
4.3.1. Implantagéo do Registro Eletrénico de Satde do Paciente;

4.3.2. A selecdo e contratagio de pessoal;

4.3.3. Arealizagdo de atividades de capacitagio e oficinas (eventos, seminarios, etc).

4.4. Prestacado de servigos a serem executados de forma continua, para os CAPSad Ill e
CAPS Il

441, Implantagdo do Registro Eletrénico de Satide do Paciente

4.4.2, A selegdo e contratagdo de pessoal;

4.4.3. A realizagdo de atividades de capacitacdo e oficinas (eventos, seminéarios, etc).

A

£

5. IMPACTO SOCIAL ESPERADO: OBJETIVOS E RESULTADOS

Os Centros de Atencgdio Psicossocial s80 servigos estrateégicos da Politica Nacional de
Saude Mental, alcool e outras drogas, fazem parte do SUS e s&do equipamentos estratégicos
da Rede de Atengdo Psicossocial. Sd0 servigos de atendimento de salde mental criados (_/



para articularem redes comunitarias substitutivas as internacdes em hospitais psiquiatricos.
Assim, objetivam a reversdo da l6gica do modelo hospitalar para o de base comunitaria, ou
seja, os CAPS atendendo a demanda de tratamento psiquiatrico continuado e o equipamento
hospitalar passando a ser um recurso secundario, de carater excepcional, quando

necessario, na conducao terapéutica das situagdes de crise.

Espera-se como resultado a qualificagdo assistencial e a garantia do acesso, em
diversos dispositivos da rede de salde, as pessoas com soffimento ou transtorno mental e
aquelas com necessidades decorrentes do uso do crack, alcool e outras drogas ao
tratamento e a reabilitacdo psicossocial; a redugdo do nimero de internagdes dos usuarios
acompanhados pelos CAPS, a garantia da qualificagéo do cuidado por meio do acolhimento,

do acompanhamento continuo e da atengéo a crise.

5.1. BOLSA USUARIO
| - Introdugéo:

Promogéo de trabalho, renda e cultura sdo estratégias fundamentais nas politicas
plblicas de salde mental que visam & desmontagem dos manicdmios e a construgéo de
espagos de producdo de saude. O campo do trabalho, por meio das oficinas de geracéo de
renda, esta pautado nos principios da economia solidaria e da reforma psiquiatrica brasileira,
a saber: contribuir no processo de emancipagao dos usudrios, favorecer a articulagéo com a
comunidade, incentivar a autogestdo e participagdo democratica, aprimorar habilidades

profissionais e articular redes buscando parcerias.

As acbes de Geragdo de Renda e Cultura da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS)
visam a melhoria de qualidade de vida dos usudrios dos servicos de saude mental, a
promogéo da salde, cultura, sustentabilidade e equilibrio produtivo destes usuarios, que

historicamente enfrentam barreiras de acesso aos bens culturais e aoc trabalho.

A Lei n® 10.216, de 06/04/01, conhecida como Lei da Reforma Psiquiatrica, & um marco
no Brasil no que tange a garantia de tratamento mais digno e humano para as pessoas com
transtorno mental e usuarios de dlcool e outras drogas. A referida lei prevé a substituicao de
formas tradicionais de tratamento produtoras de exclusédo, como o manicémio, por um novo
paradigma que pressupde um tratamento mais humanizado e baseado na integralidade do
cuidado. Nessa perspectiva, os usuarios da RAPS tém o direito de serem os protagonistas
dos seus processos de tratamento, que devem acontecer, prioritariamente, na rede de

N

atengdo extra-hospitalar. Para isso, a RAPS deve oferecer um leque de acSes terapéuticas (/’



que possibilitam a melhora clinica e a inser¢do dos usudrios em atividades sociais,

desmistificando a imagem negativa da loucura.

Este novo modelo tem sido entendido como aquele que vai além dos servigos
tradicionais de atendimento, antés baseados exclusivamente no confinamento dos pacientes,
para uma nova perspectiva de relacionamento com o sofrimento psiquico, tendo como base a
possibilidade da construgdo de uma sociedade onde a diferenga nao signifique desigualdade

nem exclusao.
Il - Objetivo:

O objetivo desse projeto era disponibilizar até 55 bolsas temporarias de 15 horas e 10

bolsas de ag¢&o continuada para usuarios da Rede de Atengéo Psicossocial, de modo a:

- Possibilitar a insercdo efetiva dos usuarios dos servigos de salide mental no trabalho
formal, em iniciativas de geragdo de renda e em atividades culturais, ampliando o trabalho de
reinsercéo social e estabelecendo novas oportunidades e parcerias com a rede social.

- Estabilizar o quadro clinico dos usuarios dos servigos de salde mental inseridos nos
projetos de geracéo de trabalho e renda, nas atividades culturais e artisticas e nos grupos de

ajuda e suporte mituos.

- Fortalecer a participacdo de usuarios e familiares no cotidianc dos servigos, assim

como na formagédo de associa¢tes.
- Ampliar o nivel de contratualidade social e a autonomia da clientela assistida.

No entanto, devido & insuficiéncia orgamentéria, consideramos apenas 11 bolsas
temporarias e 5 bolsas continuadas.

Hi - Justificativa:

Historicamente, as pessoas com transtorno mental e usudrios de &lcool e outras
drogas sdo excluidos da sociedade, impedidos de acessar livremente atividades de lazer,
estudo e trabalho, dificultando a construgdo de lagos afetivos e sociais. A Rede de Atencéo
Psicossocial do municipio do Rio de Janeiro propde desenvolver projetos voltados para a
reabilitagéio psicossocial dos usuarios dos servigos de satide mental, visando & promogao de

saude, a reconstrugdo desses lagos e a (re)insercio na sociedade.

Em 1986, a | Conferéncia Internacional sobre Promogéo da Satide, definiu promogao (//



de saude como “processo de capacitagdo da comunidade para atuar na melhoria de sua
qualidade de vida e salde, incluindo uma maior participacéo no controle deste processo.”
(CARTA DE OTTAWA, 1986, p.1).

No ano de 2004, o Programa de Salide Mental do Ministério da Satde e a Secretaria
Nacional de Economia Solidaria, do Ministério do Trabalho e Emprego passaram a dialogar
sistematicamente no enfrentamento de um desafio comum: a reinsercio social e econdmica
das pessoas com transtornos mentais. Ao final de 2004, os dois Ministerios promoveram a
"Oficina de Experiéncias de Geragdo de Renda e Trabalho de Usuarios de Servicos de
Saude Mental" e, em 2005, foi criado o Grupo de Trabalho de Satde Mental e Economia
Solidaria (através da Portaria Interministerial MS/MTE 353/05) e uma linha especifica de
financiamento foi destinada aos municipios que desenvolvem atividades de incluséo
econdmica de pessoas com transtornos mentais (PT GM 1.169/05), impulsionando

efetivamente estas iniciativas.

A Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro vem desenvolvendo, na Area de
Satde Mental, um reconhecido trabalho de substituigdo do modelo de excluséo (centrado na
assisténcia hospitalar, comprovadamente ineficaz e ineficiente) pelo modelo comunitario de
atencdo, através da construgdo de uma rede de atencdo psicossocial e da implantagdo de
servigos tipo CAPS, conforme diretrizes do Plano Nacional de Satde Mental/Ministério da

Salde..

Na logica da Reabilitagdo Psicossocial, faz-se necessario o desenvolvimento de
acbes, com vistas a redugdo das limitagbes impostas pelo sofrimento mental, das
repercussdes negativas nas relagbes sociais e do consequente retraimento e excluséo. Isso
implica em garantir tratamento integral (psicoterapico, farmacolégico, relacional) com projetos
terapéuticos individualizados (visando a singularidade do sujeitc) e de suporte social
(moradia, trabalho, renda e rede social e cultura) que operem sobre as formas de se lidar
com a loucura em nossa sociedade, viabilizando o respeito a diferenga, uma vez que no
tratamento aos portadores de transtornos mentais graves e persistentes, a cidadania constitui

um dos principais eixos da pratica clinica na perspectiva da atencéo psicossocial.

O trabalho na légica de inclusdo de pessoas com transtornos psiquiatricos requer

esforcos orientados para a organizagéo ¢ articulagéo em rede dos equipamentos de salde, a \[
fim de que se possa garantir a ampliagdo do acesso € a oferta de cuidados inteiramente '

inseridos na comunidade.

Portanto, se faz necessario desenvolver experiéncias que coniribuam para V



implantagdo desse novo modelo de atengéo as pessoas que apresentam sofrimento psiquico
e estimular outras agdes que venham a atuar no imaginario € na cultura de profissionais,
familiares, usuarios dos servigos de salide mental e sociedade em geral, para que possamos
coletivamente concretizar novas formas de cuidado, incluséo social € promogao da cidadania.

IV - Bolsa de Trabalho
41. BOLSA TEMPORARIA:
41.1. Programa Bolsa Usuario

O objetivo do programa bolsa usuério € estimular a (re)constituicdo do lago com o
trabalho de usuarios da RAPS da cidade do Rio de Janeiro. O valor da bolsa usuério é R$
470,00 e a carga hordria ser4 de 15 horas semanais. Essas bolsas tém durac@o de seis
meses, podendo ser prorrogadas por mais seis meses de acordo com o projeto terapéutico e
desenvolvimento do usuario beneficiado.

Para tal, o servico de salde mental realiza um projeto de trabalho junto ac usuario -
para que o mesmo realize capacitagbes e atividades laborais - e solicita a bolsa a
Superintendéncia de Satide Mental por meio de oficio. O técnico de referéncia do projeto de
trabalho do bolsista produz relatérios para acompanhamento e avaliagdo as atividades
desenvolvidas junto a gestéo.

Esses relatérios apontam muitos efeitos positivos para os bolsistas. A renda oriunda
das bolsas tem possibilitado um melhor gerenciamento das questdes praticas da vida dos
usuarios, como moradia, alimentagio e deslocamento na cidade, com efeitos em diregao ao
fortalecimento da autonomia dos mesmos.

A criagdo de uma rotina de trabalho tem mostrado ser eficiente para a produtividade e
para o exercicio da criatividade pelos usuarios, além de facilitar uma melhora em sua
organizagéo subjetiva, especiaimente no que diz respeito a quadros de ansiedade. Ha relatos
que confirmam uma maior ades&o dos usudrios ao tratamento a partir do inicio das atividades //_/
laborais. -

Outro ponto relevante é o alargamento do convivio social por meio do contato com
outras pessoas, o que tem possibilitado aos usuarios a criagio de novos recursos que afetam
positivamente a qualidade da comunicagao tanto no local de trabalho quanto em casa,

favorecendo inclusive um manejo diferenciado de conflitos familiares.

O Programa Bolsa Usuério foi interrompido em outubro de 2015, mas percebemos a C// :



necessidade de dar continuidade a esta acdo na medida em que o mesmo tem se mostrado
eficaz na religa¢@o do usuario com o frabalho, no exercicio do protagonismo, na ades&o ac
tratamento, nos lagos com a familia e em sua inser¢éo na comunidade. A Superintendéncia
de Saude Mental tem sido indagada pelo Ministério Pablico - 32 Promotoria de Justica de
Tutela Coletiva da Sadde da Capital por meio do Oficio 3* PJTCSCAP n® 1735/14 — Ref.:
Inquérito Civil n° 2013.01096524 questionando “a deficiéncia na Politica Pdablica para
reinsercdo e reabilitacdo de pacientes psiquiatricos com escassez de programas e acgdes
executadas para a oferta de servicos de capacitacéo de pacientes/usuarios de satde mental
de oficinas de trabalho protegido, voltadas a ampliagdo da autonomia, da capacidade
contratual dos pacientes psiquiatricos na vida em comunidade em sintonia com os projetos

terapéuticos individuais™.

Os usudrios beneficiados com a concessdo da bolsa, devera estar em
acompanhamento nas unidades abaixo listadas, ou em outros CAPS ou Centros de
Convivéncia gque venham a ser implantados:

1. CAPS lll Franco Basaglia (AP 2.1)

2. CAPSI Mauricio de Souza (AP 2.1)

3. CAPS Maria do Socorro Santos (AP 2.1)
4, Nucleo de Intervengdo Cultural (AP 2.1)
5. CAPS AD Mané Garrincha (AP 2.2)

6. CAPS Ernesto Nazareth (AP 3.1)

7. CAPS Il Fernando Diniz (AP 3.1)

8. CAPSi Visconde de Sabugosa (AP 3.1)
9. CAPS Ill Jodo Ferreira Filho (AP 3.1)
10. CAPS AD Miriam Makeba (AP 3.1)

11. CAPS Clarice Lispector (AP 3.2) \(/
12. CAPS Torquato Neto (AP 3.2)

13. CAPS AD Raul Seixas (AP 3.2)



14. CAPSi Maria Clara Machado (AP 3.2)
15. Ceniro de Convivéncia e Cultura Trilhos do Engenho (AP 3.2)
16. Espaco Aberto ao Tempo (AP 3.2)
17. CAPS Linda Batista (AP 3.3)
18. CAPS Rubens Correa (AP 3.3)
18. CAPS AD Paulo da Portela (AP 3.3)
20. CAPSi Heitor Villa Lobos (AP 3.3)
21. Museu AC Bispo do Rosério (AP 4.0)
22. CAPS Arthur Bispo do Rosario (AP 4.0)
23. CAPS AD Antonio Carlos Mussum (AP 4.0)
24. CAPSi Eliza Santa Roza (AP 4.0)
25. CAPS Pedro Pellegrino (AP 5.1)

| 26. CAPSI Pequeno Hans (AP 5.1)
27. CAPS Profeta Gentileza (AP 5.2)
28. CAPS Lima Barreto (AP 5.2)
29. CAPSi Jodo de Barro (AP 5.2)
30. Centro de Convivéncia e Cultura da Zona Oeste (AP 5.2)
31. CAPS Simao Bacamarte (AP 5.3) /L\
32. CAPS AD Julio Cesar de Carvalho (AP 5.3)

4.2. BOLSA DE AGAO CONTINUADA:

Diferentemente das bolsas temporarias, as bolsas de acdo continuada buscam mais
do que o resgate da relagéo dos usuarios com o trabalho e seus objetivos necessitam de um
tempo diferenciado para serem alcangados. A partir da aposta nos usuarios como autores
dos seus proprios percursos de tratamento e de vida, desenvolveu-se a compreensao de que L



alguns deles podem também ajudar seus pares, tanto a partir de suas experiéncias pessoais
com um transtorno mental quanto a partir de suas habilidades artisticas. Desta forma, busca-
se desenvolver o protagonismo dos bolsistas por meio do incentivo a um frabalho de longo
prazo com foco na criagéo de vinculos e no estimulo ao empoderamento. A carga horaria €
de 30 horas semanais, contando com supervisdo, participagdo em reunides e o
desenvolvimento do trabalho assistido propriamente dito, como a coordenagéo de oficinas ou
de grupos de ajuda e suporte matuos. O valor mensal da bolsa de acdo continuada é de R$
1.331,60, sendo previstas 05 bolsas divididas entre os programas abaixo listados.

4.2.1. Programa Ajuda e Suporte Mutuos:

Visa o fortalecimento dos usuarios dos servicos de saude mental e de familiares
através da troca de experiéncias vividas ao longo do processo de tratamento e do

acompanhamento de pessoas em sofrimento- psiquico.

Os grupos de ajuda mutua s@o coordenados pelos proprios usuarios e familiares,
denominados facilitadores. Eles sdo capacitados pelo Projeto Transversdes, da Escola de
Servigo Social da Universidade Federal do Rio de Janeiro, que também é responsavel por
acompanhar o trabalho dos grupos, juntamente com a gestéo, por meio de supervises

mensais.

Os encontros dos grupos acontecem semanalmente, em grupos separados para
usudrios e para familiares. Eles t&ém como base os dispositivos da rede de saude mental do
municipio e séo realizados preferencialmente em espagos da comunidade, se possivel em
locais que oferegam recursos sociais, esportivos e culturais, com vistas a estimular a insergao
dos beneficiados no territdrio. Atualmente, uma biblioteca e uma igreja abrigam a realizagcéo

de dois grupos do programa.

Nesse programa, o protagonismo dos bolsistas se apoia na possibilidade de ajudar
outros usuarios e familiares justamente a partir de suas experiéncias pessoais com 0
transtomno mental. A remuneracdo deste trabalho possibilita uma valorizacdo e um

reconhecimento, quase sempre inédito para essas pessoas, do seu percurso de recuperagao.

4.2.2. Programa Oficinas de Trabalho

As Oficinas em saude mental séo dispositivos que buscam facilitar a integragéo de um

V/

fazer coletivo ao campo do trabalho. O Programa de Oficinas de Trabalho visa a capacitagao (/



de usuarios e familiares como multiplicadores de tecnologias para realizagdo de trabalhos
coletivos (oficinas) com objetivo de geragao de renda e também como forma de construir um
novo lugar na sociedade para as pessoas em sofrimento psiquico. H& uma afinidade entre o
trabalho das oficinas e os postulados da Reforma Psiquiatrica, movimento que se manifesta

como a tentativa de oferecer & loucura outra resposta social.

O usuario contemplado com esta bolsa de agfo continuada podera atuar como monitor
de oficinas expressivas e de trabalho dos servigos, podendo ser realizadas nos servicos da

RAPS, bem como em outros locais da rede de sallde e da comunidade do entorno.

6. PREENCHIMENTO DOS SISTEMAS DE INFORMACOES AMBULATORIAIS E
IMPLANTAGAO DO DO REGISTRO ELETRONICO DE SAUDE DO PAGIENTE

6.1. Metas

Preenchimento de procedimentos especificos de CAPS no Sistema de Informacao
Ambulatorial (RAAS, BPA-| BPA-C), para a qualificagdo da informagéo das unidades.

7. EQUIPE PROFISSIONAL DOS CENTROS DE ATENGAO PSICOSSOCIAL

As informagbes relacionadas aos recursos humanos para compor a equipe de
profissionais dos CAPS e a carga horaria semanal por categoria profissional estéo
apresentadas neste item.

Toda a produgédo assistencial devera ser informada nos respectivos sistemas de
informagdo oficiais do SUS (RAAS/ BPA e BPA-l), do Registro Eletrénico de Salde do
Paciente e no sistema de acompanhamento e avaliagio dos contratos (Painel de OSINFO),
oficializado pela SMS RJ. As areas técnicas de SMS poderao solicitar outras informagdes

para avaliagdo de programa especifico.

CATEGORIAS PROFISSIONAIS | C2r93 | CAPSIIICAPSad | oppq i/ capSad i CAPSI I
Horaria i1/ CAPSi ll
Diretor/Gerente 40hs 1 1
Coordenagao Técnica 40h 1 1
Chefia Administrativa 40h 1 1
Supervisor Clinico-Institucional 12h 1 1
Médico 20h 2 3
Profissional de Nivel Superior 30h 9 11
Enfermeiro 40h 2 8
Profissional de Nivel Médio 30h 9 10




Técnicos de Enfermagem 40h 3 13

N
N

Apoio Adminisfrativo 40h

Total 31 82

8. FINANCIAMENTO

O Cronograma de Desembolso e Metas Fisicas onerardo recursos da dotagéo
orgamentaria para o ano de 2021 no PT 1801.103.02.0426.2746 da Superintendéncia de
Saude Mental ND 339034, e do PT que der continuidade no ano de 2022,

9. CUSTO TOTAL, CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO E METAS FiSICAS

Conforme Planilha de Custos e Cronograma de Desembolso constante no anexo |l a V
correspondente 4 ao processo de apoio a gestdo da Rede de Atencdo Psicossocial do
Municipio do Rio de Janeiro, o valor total do presente convénio é de R$ 11.870.928,77

VIGENCIA do Termo de Colaboragao

A vigéncia deste convénio serd de 12 (doze) meses a contar da assinatura do

presente, podendo ser prorrogado por 12 (doze) meses.

10. FORMAS DE ACESSO E ARTICULAGAO A REDE

“Embora sejam inegaveis e representativos os avangos alcancados pelo SUS nos
dltimos anos, torna-se cada vez mais evidente a dificuldade em superar a intensa
fragmentagdo das agdes e servicos de salde e qualificar a gestdo do cuidado no contexto
atual.” (...) "O Ministério da Satde inova o processo de organizagéo do sistema de satde,
redirecionando suas acbes e servicos no desenvolvimento da RAS (Rede de Atengao a
Salde), para produzir impacto positivo nos indicadores de salde da populagéo”. (Portaria No
4279, de 30/12/2010). Dentre as cinco Redes propostas pelo Ministério da Sadlde, esta a
Rede de Atengao Psicossocial (RAPS).

O territério de responsabilidade da Unidade CAPS devera seguir o estabelecido pelo
Territério Integrado de Agdes em Satide (TEIAS) da Area de Planejamento em Satde (AP)
onde ele esta inserido. Os limites geogréaficos e populagdo, assim como as agdes e servigos
estardo interligados as demandas dirigidas a AP, devendo ser observadas as pactuacoes
entre os servigos da rede de sadde local de modo a evitar barreiras ac acesso. (, Ve



A territorializagdo implica o aproveitamento dos recursos existentes em cada
comunidade, que construam vinculos de responsabilizacdo e iniciativas de cuidado & salde
mental, por formas de sociabilidade j& existentes ou a serem desenvolvidas, na garantia da

assisténcia psicossocial.

Neste sentido, a promogdo de salde mental pode ser fomentada através da
interlocugdo das Equipes de Satide da Familia, das equipes de Salde Mental no NASF e das
estratégias comunitarias de producéo de condicbes de vida saudaveis. Como se considera
que a saude mental € uma dimensao da saude dos individuos e das populagbes cabe
salientar que agdes de promogao de salde de maneira geral também promovem sautde
mental, e devem ter o apoio da equipe matricial, reiterando a integralidade da atencéo e do
cuidado. Esse compartilhamento se produz de forma de co-responsabiliza¢do pelos casos,
que pode se efetivar através de discuss@es e intervengdes conjuntas junto as familias e
comunidades. Garante-se assim a construgdo de projetos terapéuticos singulares, realizada
em conjunto nas diversas esferas da rede, e a conex&o dos servigos e profissionais em uma
linha de cuidado em salde mental.

A utilizagdo do recurso do acompanhamento individualizado, realizado por
acompanhante territorial capacitado na temética do cuidado em satde mental, visa sustentar
o ftrabalho clinico nos momentos de crise, seja durante a internagdo psiquiatrica,
possibilitando que no menor tempo possivel, o paciente retorne ao servigo comunitario a fim
de continuar com o seu projeto terapéutico no territdorio e suas atividades sociais; seja
facilitando e intermediando o manejo cotidiano com o usuario, seus familiares e sua
comunidade, para manutengdo de uma rotina de atividades regulares e de circulagéo na
cidade.

Com o foco no acompanhamento intensivo e individualizado, o cuidado se fara em
diferentes espagos de intervengdo (casa, hospital, escola, comunidade efou outros
dispositivos institucionais) aos usuarios que necessitarem deste tipo de cuidado.

11. O CAPS E SUA ABRANGENCIA {

A nogdo de intersetorialidade parte de um entendimento de sadde que considera as
pessoas em sua totalidade, no sentido de demonstrar que agdes resolutivas necessitam de
parcerias entre diversos setores, como Educagao, Trabalho, Habitacdo e Seguranca. Assim,
torna-se impossivel dissociar o conceito de intersetorialidade ao de rede, uma vez que a
pratica requer articulagdes, vinculagdes, acdes complementares, relagdes horizontais entre
parceiros e interdependéncia de servicos para garantir a integralidade das agbes. |



A Rede intersetorial é entendida como aquelas gque articulam o conjunio de
organizagdes governamentais, ndo governamentais e informais, comunidades, profissionais,
servicos, programas sociais, setor privado, bem como as redes setoriais, priorizando o
atendimento integral as necessidades dos segmentos vulnerabilizados sociaimente. A
intersetorialidade, a partir da construgdo das redes intersetoriais, constitui-se em estratégia
para a implantagéo de politicas plblicas capazes de responder as demandas sociais numa
perspectiva de garantia dos direitos e da cidadania, sobretudo referentes as agoes de satde

mental no municipio.

O CAPS tem como conduta acolher todo usuério que demande tratamento em saude
mental sendo que, a partir da necessidade verificada, é construida sua rede de cuidado para
dentro do servigo, compartilhando parcerias com outros servigos assisténcias do municipio
ou, articulado para que ele faga seu tratamento em demais servigos da rede, tais como os
Centros de Salde, Centros de Convivéncia, Oficinas de Trabalho, Ponto de Cultura, entre

outros.

A comunidade — servigos publicos das dreas da educagéo, habitagéo, do esporte e
lazer, da cultura, do trabalho, associagdes de moradores, clube de mées, associacdes
comunitarias e ONGs, voluntarios — poderéo ser parceira dos CAPS através da participagao

nas atividades rotineiras do servigo.

O cuidado compartilhado prevé uma rede de acdes, dispositivos de salde e
dispositivos comunitarios que possibilitem que o processo de cuidar se organize tendo como
eixo central o sujeito e seu processo de saude/adoecimento. Assim, todos s@o responsaveis

pela garantia do acesso, da equidade e da universalidade.

E justamente a partir dessa perspectiva que 0s campos da Satde e da Assisténcia
Social se entrelacam no trabalho, uma vez que ambos os seiores ddo um destague relevante
& atuacdo e intervengdo sobre a familia, entendida como uma instituicdo de importancia
impar no desenvolvimento dos mais diversos trabalhos. Assisténcia Social e salde, portanto,

se aproximam por meic desse eixo em comum: & familia.

Também é necessaria a articutagdo com outras formas de assisténcia a saude que
envolve as instancias juridico-legais para garantir os direitos sociais e em alguns casos, com

aos Conselhos Tutelares.

A partir disso, pode-se perceber que se trata de uma estratégia complexa que busca
superar a fragmentagdo das diversas politicas e das diferentes areas em que S&o

executadas. O grande desafio é a articulagéo dos diversos setores na busca por solucdes de M

\V/



problemas no cotidiano e na perspectiva do cuidado, de inserir os usuarios no territério em
que vivem e na possibilidade de uma construgdo coletiva dos projetos terapéuticos

individuais.
12. DO PERFIL E REQUISITOS PARA AS CATEGORIAS PROFISSIONAIS

Para a equipe técnica (Nivel Superior), exige-se formagéo profissional em graduagéo
de nivel superior e experiéncia minima comprovada de 2 (dois) anos em atendimento a
pessoas (adulto, criangas e adolescentes) com sofrimento ou transtorno mental e aquelas
com necessidades decorrentes do uso do crack, &lcool e outras drogas, ou em atendimento

em salide mental.

Para a equipe técnica (Nivel Médio), exige-se certificade de conclusao do cargo
pretendido, assim como experiéncia minima de 01 (um) ano de trabalho em servigo
ambulatorial de satude ou substitutivo ao hospital psiquiatrico.

Para as atividades de Oficineiro exige-se escolaridade de, no minimo, ensino

fundamental.

Para as atividades de Acompanhante territorial exige-se ensino médio e experiéncia
minima comprovada de 1 (um) ano na assisténcia em saude mental ou apresentagdo de

certificado de participagéo em curso especifico de formagéo para cuidador em satde.

12.1. Exige-se minimamente para cada categoria profissional:

Ter idade minima de 18 (dezoito) anos na data da inscrigao;

Ter formacgao profissional compativel com o cargo pretendido;

Apresentar documentagdo comprobatéria contida no curriculo no ato da entrevista;

Estar em dia com as obrigagBes eleitorais e, se do sexo masculino, também com as
obrigacdes militares;

Ter aptidao fisica e mental para o exercicio das atribuigdes da fungao, que sera comprovada

através de exame médico e exames pré-admissionais.

-12.1.1. Médico Psiquiatra
a) Registro no CRM A
b) Especializagdo em Psiquiatria
c) Conhecimento e dominio de Psicopatologia e Psicofarmacologia

d) Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica

€) Conhecimento dos fundamentos da Clinica Ampliada e da Atengao Psicossocial /



f} Conhecimento dos preceitos do SUS

g) Conhecimento sobre redugéo de danos

h) Disponibilidade para o trabalho em territdrio e para visitas domiciliares/hospitalares
i) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

j) Disponibilidade para participar das reunides de equipe e supervisao

k) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de salide mental

12.1.2. Médico Clinico Geral

a) Registro no CRM

b) Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica

¢) Conhecimento dos fundamentos da Clinica Ampliada e da Ateng&o Psicossocial
d) Conhecimento dos preceitos do SUS

e) Conhecimento sobre redugéo de danos

f) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliaresfhospitalares
g) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

h) Disponibilidade para participar das reunides de equipe e supervisao

i) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de salude mental

12.1.3. Enfermeiro

a) Registro no COREN

b) Especializagao em Salde Mental

c¢) Conhecimento e dominio dos preceitos que fundamentam a contribuig@o e a atuacgao da
enfermagem no campo da Salde Mental e da Clinica Ampliada a da Atengao Psicossocial

d) Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica

e) Conhecimento de Psicopatologia e Psicofarmacologia

f) Conhecimento dos preceitos do SUS

g) Conhecimento sobre redugéo de danos

h) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

i) Disponibilidade para o trabalho em territorio e para visitas domiciliares/hospitalares

j) Disponibilidade para participar das reunides de equipe e supervisao

k) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de saude mental

12.1.4. Psicologo Y
a) Registro no CRP

b) Conhecimento e dominio dos preceitos que fundamentam a contribuicio e a atuagdo da

psicologia no campo da Satde Mental, da Clinica Ampliada e da Atencdo Psicossocial U,w



¢) Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica

d) Conhecimento dos preceitos do SUS

e) Conhecimento de Psicopatologia

f) Conhecimento sobre redugdo de danos e politica nacional

g) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

h) Disponibilidade para o trabalho em territorio e para visitas domiciliares/hospitalares
iy Disponibilidade para participar das reunides de equipe e supervisdo

§) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de satGde mental

12.1.5. Terapeuta Ocupacional

a) Registro no CREFITO

b) Conhecimento e dominio das técnicas que embasam a atuag@o do terapeuta ocupacional
no campo da Satde Mental, da Clinica Ampliada e da Atengéo Psicossocial

¢) Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica

d) Conhecimento dos fundamentos do SUS

e} Conhecimento de Psicopatologia

f) Conhecimento sobre redugéo de danos

g) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

h) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares
i} Disponibilidade para participar de reunides de equipe e superviséo

j} Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servicos de satde mental.

12.1.6. Musicoterapeuta

a) Registro na Associagdo de Musicoterapeutas/RJ

b) Conhecimento e dominio das técnicas que embasam a atua¢&o do musicoterapeuta no
campo da Saude Mental, da Clinica Ampliada e da Atengao Psicossocial

¢) Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica

d) Conhecimento dos fundamentos do SUS

¢) Conhecimento de Psicopatologia

f) Conhecimento sobre reducéo de danos

g) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial A
h) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares

i} Disponibilidade para participar de reunies de equipe e supervisao

j) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de satde mental

12.1.7. Nutricionista C/



a) Registro no Conselho Regional de Nutricdo

b) Conhecimento e dominio do campo da nutricdo e disponibilidade de articulagao deste com
0 campo da Saude Mental, da Clinica Ampliada e da Atencéo Psicossocial

¢) Conhecimento dos preceitos que embasam a Reforma Psiquiatrica

d) Conhecimento dos fundamentos do SUS

e) Conhecimento sobre reducéo de danos

f) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

g) Disponibilidade para trabalho em territorio e para visitas domiciliares/hospitalares

h) Disponibilidade para participar de reunides de equipe e superviséo

i) Preferéncia por profissional gue ja tenha trabalhado em servigos de saide mental

12.1.8. Assistente Social

a) Registro no Conselho Regional de Servigo Social

b) Conhecimento e dominio dos preceitos que fundamentam a atuagdo e o papei do
assistente social no campo da Saude Mental, da Clinica Ampliada e da Atengao Psicossocial
¢) Conhecimento dos preceitos que embasam a Reforma Psiquiatrica

d) Conhecimento dos fundamentos do SUS e SUAS

e) Conhecimento sobre reducgao de danos

f) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

g) Disponibilidade para trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares

h) Disponibilidade para participar de reuniGes de equipe e supervisao

i) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de satde mental

12.1.9. Farmacéutico

a) Registro no Conselho Regional de Farmacia

b) Conhecimento e dominio dos preceitos que fundamentam a atuagéo e o papel do
farmacéutico no campo da Salide Mental, da Clinica Ampliada e da Atencdo Psicossocial

c) Conhecimento pleno da portaria 344 e preenchimento dos livros de medicamentos
controiados

d) Conhecimento plenc de gestao de estoque

e) Conhecimento de Psicofarmacologia

f) Conhecimento de Psicopatologia V
g) Conhecimento dos fundamentos do SUS

h) Conhecimento sobre reducéo de danos

i} Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

i) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares y/w



k) Disponibilidade para participar de reunides de equipe e supervisao

12.1.10. Técnico de Enfermagem

a) Registro no COREN

b) Conhecimento e dominio dos procedimentos que compdem o campo de atuagao do
técnico de enfermagem e disponibilidade de articulagdo deste campo com o campo da Salde
Mental, da Clinica Ampliada e da Atengao Psicossocial

c¢) Conhecimento dos preceitos que embasam a Reforma Psiquiatrica

d) Conhecimento dos fundamentos do SUS

e} Conhecimento sobre redugdo de danos

f) Conhecimento de Psicofarmacologia e Psicopatologia

g) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

h) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares

i) Disponibilidade para participar de reunides de equipe e supervisao

j) Preferéncia por profissional que ja tenha trabalhado em servigos de salde mental

12.1.11. Técnico de Farmacia

a) Formagéo especifica para a atuagio

b) Conhecimento e dominio referentes ao recebimento, com dispensagéo, leitura de receitas,
atendimento ao pulblico e pacientes, controle / conferéncia de entrada e validade de
medicamentos, entre outras rotinas pertinentes a area

¢) Conhecimento e dominio dos preceitos que fundamentam a atuacdo e o pape! do
farmacéutico no campo da Salide Mental, da Clinica Ampliada e da Atengao Psicossocial

d) Conhecimento dos fundamentos do SUS

e) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

f) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares

g) Disponibilidade para participar de reunides de equipe e supervisdo

12.1.12. Redutor de Danos

O redutor de danos opera num sentido de “busca ativa” dos usuarios de drogas, /
mapeando suas redes sociais, locais de uso, praticas de risco, sempre amparado na
formagéo de um vinculo com o usuério.

E através deste vinculo que os redutores realizam os “contratos ferapéuticos” com os
usuarios em campo: combinagdes que passam pela troca de insumos (seringas, cachimbos,

distribuicéio de preservativos) e encaminhamentos para o CAPS ad ou outros servicos de V



referéncia, sempre respeitando 0 momentoc e a vontade do usudrio, onde pouco a pouco se
estabelecem formas de “cuidado de si" que perpassam tanto o usuario quanto o proprio
redutor. Sendo assim, sdo requisitos minimos para atuacdo como profissional redutor de
danos:

a) Conhecimento sobre reducéo de danos

b) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

c) Disponibilidade para o trabalho em territorio e para visitas domiciliares/hospitalares

d) Disponibilidade para participar de reuniées de equipe e supervisdo.

12.1.13. Oficineiro

a) Conhecimento e dominio de técnicas de manejo de oficinas (com perfil terapéutico e de
geragao de renda)

b) Conhecimento dos preceitos que embasam a Reforma Psiquiatrica, a Clinica Ampliada e a
Atencéo Psicossocial

¢) Conhecimento dos fundamentos do SUS

d) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

e) Disponibilidade para o trabalho em territdrio e para visitas domiciliares/hospitalares

f) Disponibilidade para participar de reunides de equipe e supervisao

12.1.14. Acompanhante Territorial

a) Conhecimento especifico de cuidados em saude.

b) Conhecimento dos preceitos que embasam a Reforma Psiquiatrica, a Clinica Ampliada e a
Atencéao Psicossocial

c) Conhecimento dos fundamentos do SUS

d) Disponibilidade para o trabalho em equipe interdisciplinar e intersetorial

e) Disponibilidade para o trabalho em territério e para visitas domiciliares/hospitalares

f) Disponibilidade para participar de reunides de equipe e supervisao

12.1.15. Auxiliar Administrativo

a) Conhecimento basico em informatica (Word, Excell, power point, internet)

b} Conhecimento sobre SUS

¢) Habilidade para frabalhar com piblico

d) Habilidade para trabalhar em equipe multidisciplinar

e) Trabalhar com a digitagao de documentos administrativos, oficios e planilhas. v

13. LEGISLACAO EM SAUDE MENTAL (//



LEIS FEDERAIS

Portaria 336/GM/MS de 19 de fevereiro de 2002, Portaria n. 3088 de 23 de dezembro
de 2011; Portaria n° 130/GM/MS de 26 de janeiro de 2012; e Portaria 854/GM/MS de 22 de
agosto de 2012.

PORTARIAS
« Portaria/SNAS n® 224 - De 29 de janeiro de 1992

Diretrizes e normas para o atendimento ambulatorial — SIA / SUS / Unidade Basica
/CAPS / Hospital Psiquiatrico, etc;

« Portaria/SAS n° 145 - De 25 de agosto de 1994

Decreto n® 99244 art.141 e 143- Criar um subsistema de superviséo, controle e avaliagdo

da assisténcia em salde mental, pelos diversos niveis do SUS, de modo a garantir um
bom padréo e qualidade;

= Portaria/GM n°® 1.077 - De 24 de agosto de 1999
Assisténcia farmacéutica para reversdo do modelo assistencial / tabela de recursos;
= Portaria/GM n® 336 - De 19 de fevereiro de 2002

Estabelece os tipos de CAPS [, CAPS ll, CAPS Ill, CAPS i ll e CAPS ad I, e seu modelo
de funcionamento;

« Portaria GM/MS n° 189 - De 20 de margo de 2002

Incluir na Tabela do SIH-SUS, cddigos para os grupos e procedimentos na area de
saude mental. Internagdes, diagndstico, 1° atendimento, Acolhimento a pacientes de
Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS), cobranga de APAC;

* Portaria/GM n° 626 - De 01 de Abril de 2002
Expans&o da Rede CAPS; A
=  Portaria/GM n° 305 — De 03 de maio de 2002

Normas para cadastramento e funcionamento dos CAPS ad; C»f’/



= Portaria/GM n° 816 — 30 de abril de 2002

Instituigdo no SUS do Programa Nacional de Atengdo Comunitaria Integrada aos
usudarios de Alcool e outras Drogas. Tabela de implantago (locais — CAPS ad);

Portaria/GM n® 817 - De 30 de Abril de 2002

Incluir na Tabela do SIH / SUS procedimentos para assisténcia a dependentes quimicos

e de alcool;

» Portaria/SAS n° 706 - De 07 de Outubro de 2002
Habilitagdo de CAPS do RJ;

= Portaria/SAS n® 728 - De 10 de Outubro de 2002

Alteracdo nos procedimentos de Atendimento de Oficina Terapéutica e da outras

providéncias;

« Portaria/GM n°® 2103 - De 19 de Novembro de 2002
Homologagdo dos CAPS;

» Ato Portaria n® 185/ SAS - De 10 de julho de 2003

Estabelece as modalidades de servico CAPS |, CAPS I, CAPS IIl, CAPS i e CAPS ad
para os GCeniros de Atengdo Psicossocial e define a forma de financiamento dos

procedimentos realizados;
- Ato Portaria n°® 1455/GM - De 31 de Julho de 2003
Define o incentivo financeiro aos CAPS;
= Ato Portaria n° 1947/GM - De 10 de outubro de 2003
Expanséo dos Centros de Atengéo Psicossocial para Criangas e Adolescentes;
Portaria n® 1935/GM — De 16 de setembro de 2004

Destina incentivo financeiro antecipado para Centros de Aten¢do Psicossocial em fase

de implantagao, e da outras providéncias;

Decreto n° 7.179/2010 /"



Institui o Plano Integradoe de Enfrentamento ac Crack e outras Drogas e cria o seu

Comité Gestor;
» Portaria. GM 2.841/2010

Institui no @mbito do Sistema Unico de Saude — SUS, o Centro de Atengao Psicossocial
de alcool e outras Drogas — 24 horas — CAPS ad lll. O municipio de Criciima

encaminhou projeto;
= Portaria GM n° 2.842/2010

Habilitagao de Servicos Hospitalares de Referéncia para a Atencgédo Integral aos usuarios
de alcool e outras drogas, que substitui a Portaria n® 1612/2005; o Hospital Bom Jesus

dos Passos de Laguna foi habilitado por essa Portaria;
~ Portaria GM n® 2.843/2010

Criam no ambito do SUS os Nicleos de Apoio a Salde da Familia — Modalidade 3 —
NASF 3, com prioridade para a atencéo integral para usuarios de crack, alcool e outras

drogas;
* Portaria n.° 854, de agosto de 2012

O registro das ac¢bes passa das Autorizagbes para Procedimento de Alio Custo para os

RAAS.



CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

Item

al) apelo 3 gestdo da

institiicao

RS

b1} Rh RAPS

R§

23.618,38

832.457,45

23.618,38 | R$

23.618,38

832.457,45
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23.618,38

R$ 83245745 | R$
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RECURSOS HUMANOS

ANEXQ

Projeto: Apolo e Gerenclamento do Rede de Atengdo Psicossoclal

ANO - 202172022

: APLICAGAO DE RECURSOS FINANCEIRCS NECESSARIOS

CATEGORIA L MESES . CH SR’:‘:.R;: INSALUBRIDADE AD. NOTURNO VALOR ANUAL
UNITARIO)
Assessor Técnico it 2 12 40h R$  B.075,88 R$ - 158.837,21
Dirator/Gerente 5 12 40h R$ 8.423,17 R$ - 621.516,40
Coardenagdo Técnica ? 12 40h R$  6,394,15 R$ - 554.664,75
Gestio Admirdstrativa 1 12 40h R§  2.822,84 R$ - 36.382,09
Supervisor Clirico-institucional 7 12 12h R$  1.762,63 R$ - 168.136,55
Médico i3 12 20h R$ 6.530,01 R$ - 1.651.285,55
Profisslanai de Nivel Superior 46 i2 30h R$ 3.615,75 R$ - 2,111.261,55
Enfermeiro NOTURND 3 12 4gh R$  5.560,15 R4 1.153,83 249.227,50
Enfermeiro 12 12 40h. R$ 5.560,16 R$ - 830.758,33
Profisslonal de Nivel Médio 41 12 30h R$ 1.502,52 R$ - 642.066,43
:;g?ﬂ?ﬁcfe Enfermagem 5 13 40h R$  1.502,52 R§ 342,30 123.229,23
Técnicos de Enfermagem 13 12 40h R§  1.502,52 R - 266.996,67
Apolo Administrativo 7 12 4ah R$  1.140,55 R% - 113.361,93
Fotal Furcionarios 163
Total Salarlos R% 54.422,84 | R4 2.717,00 | R$ 1,496,13 7.167.724,19
[Encargos Soclals e Trabalhistas
INSS - Empresa 0,00% Seguro acidente de trabatho - 2% R$ -
INSS - Terceiros 0,00% senacfsenal - 1%; incra - safario educagdo 2,5 R$ -
FGTS 8,00% 573.417,94
Fértas + 1/3 11,11%{férias + adicionais 1/3 796.334,16,
130 Satério 8,33% 597.071,43
Resclsdrios 4,46% 130 saldrio Indenizado: férias indenizadas, multa rescisdria fgts; 1/3 315.680,50
PIS 1%, 71.677,24
Total Encarges 32,90% 2.358.181,26
Subtatal {salarios+Encargos) R% 793.825,45 | R$ 9.525.905,45
VALE TRANSPORTE R§ B10 1201 r 256.608,00
WALE REFEICAD ; 48,6 206.576,00)
TOTAL SEFiCIOS RS 38.632,00 463.584,00
VALOR TOTAL 24 B32.457,45 9.989.489,45




CONTRATO E CONSUMO

Valor unitario N2 de N2 de Ne de
(RS) veiculos Unidades bolsistas Valor Mensal
RS 4,05 11 RS  1.960,20
RS 200,00 11 RS  2.200,00
i| RS 470,00 11 RS 5.170,00
RS  1.331,67 5 RS  6.658,35
RS  5.000,00 1 RS  5.000,00
Refo RS 100,00 5 RS 500,00
Total RS 21.488,55

o P AR T 58 4 e S e e R e 45

'_ REFERENCIA: Apoio e Geréncia a Rede de Atengao Psicossoai%

1 M1 877.564,38
2 M2 877.564,38
3 M3 877.564,38
4 M4 877.564,38
5 M5 877.564,38
6 M6 877.564,38
7 M7 877.564,38
8 M8 877.564,38
9 M9 877.564,38
10 M10 877.564,38
11 M1l 877.564,38
12 M12 877.564,38
TOTAL ESTIMADO PARA O
CONVENIO: 10.530.772,62 J
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3. Razao: Contratagdo Direta;

4. Fundamento: art. 29, Il da Lei 13.303 c/c Art. 39, inciso Il, do Decreto 44.698/18.
5. Valor Total: R$ 6.000,00 (seis mil reais);

6. Data da celebragao: 27/09/2021;

7. Vigéncia: 12 (doze) meses.

COMPANHIA MUNICIPAL DE ENERGIA E ILUMINAGAO - RIOLUZ
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL

PROCESSO: 06/403.059/2021.
INSTRUMENTO: Termo de Contrato Emergencial n° 32/2021, lavrado em 01 de outubro de 2021.
PARTES: Companhia Municipal de Energia e lluminagéo - RIOLUZ e KLINI PLANOS DE SAUDE LTDA.
OBJETO: Dar continuidade aos servigos de assisténcia médico-hospitalar para os empregados da RIOLUZ e
seus dependentes.
VALOR: R$ 754.819,44
PRAZO: 180 (cento e oitenta) dias.
P.T.: 15.52.15.452.0384.4344.
N.D.: 3.3.90.39.59.
FUNDAMENTO: Lei Federal n® 13.303/2016

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
(DECRETO N° 3.221, DE 18 DE SETEMBRO DE 1981)
Processo Instrutivo n°: 09/007.232/2021
Termo de Colaboragao n°: 192/2021
Data da Assinatura: 01/10/2021
Convenentes: PCRJ/SMS e o Centro Integrado de Estudo e Programas de Desenvolvimento Sustentavel - CIEDS.
Objeto: O presente Termo de Colaboragéo tem como estabelecer as bases da cooperagéo entre o MUNICIPIO e
0 CENTRO INTEGRADO DE ESTUDOS E PROGRAMAS DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL - CIEDS,
objetivando o Gerenciamento, Operacionalizagédo e Execugé@o de Acdes e Servicos de Saude na Rede de
Atengao Psicossocial.
Valor: R$ 10.530.772,62
Vigéncia: 12 (doze) meses, de 02/10/2021 a 01/10/2021
Programa de Trabalho: 1801.10.302.0426.2746
Fontes: 181/196
Natureza de Despesa: 3.3.50.39.10
Notas de Empenhos: n°® 2021/1411 no valor de R$ 2.434.624,65 e n°® 2021/1412 no valor de R$ 348.032,25
Fundamento: Toda a Legislagdo aplicavel, especialmente a Lei Federal Lei n°13.019/2014 e suas alteragdes,
bem como o Decreto Municipal n°42696/2016 tendo em vista o decidido no processo n° 09/007.232/2021.

PARA O AMANHA

Falar de longe e abrir janelas
sao medidas simples e
eficazes contra a Covid-19.

#UseMascara #AbraEspaco

Rio

PREFEITURA
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Prazo: Até 30 (trinta) dias

Valor: R$ 39.500,00 (Trinta e nove mil e quinhentos reais).

Objeto: Contratagdo direta dos servigos de fornecimento de assinatura de ferramenta de pesquisa de mercado
e comparagdo de pregos - banco de pregos, para atender a EMPRESA PUBLICA DE SAUDE DO RIO DE
JANEIRO S.A. - RIOSAUDE.

Programa de Trabalho: 18.51.10.122.0380.4160

Natureza de Despesa: 3.3.90.39.14

Nota de Empenho: 2021/004103

Fundamento: Artigo 30, inciso |, da Lei Federal n° 13.303/2016.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
(DECRETO N° 3.221, DE 18 DE SETEMBRO DE 1981)
(*) Processo Instrutivo n°: 09/001.680/2021
Termo de Convénio de Cooperagédo Técnica n°: 146/2021
Data da Assinatura: 01/07/2021
Partes: PCRJ/SMS e a Companhia Municipal de Limpeza Urbana - COMLURB
CNPJ: 42.124.693/0001-74
Objeto: Cessdo de 95 (noventa e cinco) profissionais da COMLURB para apoio operacional a SMS, visando prin-
cipalmente a melhoria da eficiéncia e eficacia das atividades de Vigilancia em Satde Ambiental com énfase na
vigilancia e controle dos fatores de risco bioldgicos relacionados aos vetores (Anopheles, Aedes aegypti, Culex,
Flebdtomos e Triatomineos) transmissores de doengas (Malaria, Febre Amarela, Dengue, Chikungunya, Zika,
Leishmanioses entre outras) bem como os termos e condigbes estipulados no Plano de Trabalho.
Prazo: 24 meses, a contar de 01/07/2021 a 30/06/2023.
Valor: R$ 20.751.363,51
Programa de Trabalho: 18.01.10.305.0308.2856
Fonte: 182
Natureza de Despesa: 3.3.91.39.08
Nota de Empenho: n° 2021/1095, no valor de R$ 5.289.933,07
Fundamento: artigo 116 da Lei Federal n°® 8666/93; pelas normas do Cddigo de Administracdo Financeira e
Contabilidade Publica do Municipio do Rio de Janeiro (CAF), instituido pela Lei n° 207, de 19.12.1980, e suas
alteracdes, ratificadas pela Lei Complementar n® 01, de 13.09.1990; pelas normas do Regulamento Geral do
Codigo supracitado (RGCAF), aprovado pelo Decreto n® 3.221, de 18.09.1981 e suas alteragdes.
(*) Omitido no Diario Oficial n° 91 de 20/07/2021.

COMPANHIA MUNICIPAL DE LIMPEZA URBANA - COMLURB
ASSESSORIA E CONSULTORIA JURIDICA - PAJ

EXTRATO DE CONTRATO

EXPEDIENTE 05/10/2021
Processo Instrutivo n° 01/504.892/2021
Contrato: 039/2021
Data de Assinatura: 23/09/2021
Partes: COMLURB e ECO MUNDI SOLUGOES AMBIENTAIS LTDA
Objeto: Contratacdo emergencial para executar, pelo prazo legal, os servicos de manutengéo e monitoramento
topografico, geotécnico e ambiental do Centro de Tratamento de Residuos Sélidos de Gericind
Prazo: Até 180 dias
Valor: R$ 2.632.998,00
Nota de Empenho: 2021/001756, no valor de R$ 1.243.360,17, ficando o restante a ser empenhado a conta do
orgamento do préximo exercicio.
Programa de Trabalho: 43.51.17.512.0051.4057
Natureza da Despesa: 3.3.90.39.57
Fundamento: Art. 29, XV da Lei n° 13.303/2016

DISTRIBUIDORA DE FILMES S/A - RIOFILME
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
Processo Administrativo: 12/500.188/2021.
Instrumento: Contrato n® 029/2021.
Data da Assinatura: 17 de setembro de 2021.
Partes: RioFilme e Estudio Haste Ltda.
Objeto: Prestacdo de servicos de desenvolvimento e manutengdo de softwares customizados para RioFilme.
Prazo: 30 (trinta) dias contados do protocolo do documento de cobrangas pelos servigos na RioFilme.
Valor: R$ 47.000,00 (quarenta e sete mil reais).
Programa de Trabalho: 10.53.13.392.0565.4207.
Natureza de Despesa: 3.3.90.39.07.
Notas de Empenho: 000261/2021, de R$ 40.583,34 para 2021.
Fundamentacao: Leis Fed. n® 10.520/2002, 13.303/2016, CAF, RGCAF e demais legislagdes pertinentes a espécie.
(*) Omitida no DO/RIO n° 135, de 20/09/2021.

SECRETARIA ESPECIAL DE POLITICAS E PROMOGAO DA MULHER
EXTRATO DE TERMO DE COLABORAGAO
Processo n° 20/000.230/2021
Instrumento n° 16/2021
Data da assinatura: 05/10/2021
Partes: MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO através da SPM-Rio e GRUPO ARCO IRIS DE CONSCIENTIZACAO
HOMOSSEXUAL.
Objeto: Gerenciamento técnico e administrativo do projeto “Mulheres Trans de Negdcios”.
Valor: R$ 187.146,09
Prazo: 05/10/2021 a 31/12/2021
Programa de Trabalho: 4701.14.422.0514.2241
Natureza da despesa: 3.3.50.39.01
Nota de Empenho n° 2021/000042 no valor de R$ 187.146,09
Fundamento: Lei n° 13.019/14 e Decreto Rio n° 42.696/16 e suas alteragées.

RETIFICAGAO
D.O. RIO N° 137 DE 22 DE SETEMBRO DE 2021
EXTRATO DA JUSTIFICATIVA
Onde se lé:
IV - Valor: no valor de R$ 200.363,70 (duzentos mil, trezentos e sessenta e tres reais e setenta centavos).
Leia-se:
IV - Valor: no valor de R$ 187.146,09 (cento e oitenta e sete mil, cento e quarenta e seis reais e nove centavos).

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL

Processo instrutivo: 08/001.224/2020
Tipo do instrumento: Termo de Fomento
Numero do instrumento: 158/2021 do Livro SMAS n.° 52.
Data: 01/10/2021
Prazo de vigéncia: 12 (doze) meses, de 01/10/2021 até 30/09/2022.
Partes signatarias: SMAS e o INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO HUMANO SOCIAL E CULTURAL GERAGAO
DA HORA.
Objeto: Incremento Temporario para Protegdo Social no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS),
para fins de custeio, em decorréncia do ingresso de recursos, na modalidade fundo a fundo, oriundo de Emenda
Parlamentar n.° 27870005/2020 de autoria do Deputado Federal Pedro Paulo, através do Sistema de Gestao de
Transferéncias Voluntarias (SIGTV/330455720200002) considerando ainda a promocéao de todas as atividades
constantes no Plano de Trabalho (Anexo I).
Valor: R$ 100.000,00 (cem mil reais).
Recursos Orgamentarios: PT: 07.03.08.244.0513.2239 e ND: 3.3.50.39.01
Fundamentagéo Legal: Caput do art. 29 da Lei Federal n.° 13.019/2014.

Processo instrutivo: 08/001.225/2020

Tipo do instrumento: Termo de Fomento

Numero do instrumento: 159/2021 do Livro SMAS n.° 52.

Data: 01/10/2021

Prazo de vigéncia: 12 (doze) meses, de 01/10/2021 até 30/09/2022.

Partes signatarias: SMAS e o CREARTE - CENTRO DE REABILITAGAO DO INSTITUTO ANNA FREUD.
Objeto: Incremento Temporario para Protegao Social no &mbito do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS),
para fins de custeio, em decorréncia do ingresso de recursos, na modalidade fundo a fundo, oriundo de Emenda
Parlamentar n.° 27870005/2020 de autoria do Deputado Federal Pedro Paulo, através do Sistema de Gestdo de
Transferéncias Voluntarias (SIGTV/330455720200014) considerando ainda a promogéao de todas as atividades
constantes no Plano de Trabalho (Anexo 1).

Valor: R$ 100.000,00 (cem mil reais).

Recursos Orgamentarios: PT: 07.03.08.244.0513.2239 e ND: 3.3.50.39.01

Fundamentacao Legal: Caput do art. 29 da Lei Federal n.° 13.019/2014.

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA E PLANEJAMENTO - SMFP
EMPRESA MUNICIPAL DE INFORMATICA S/A - IPLANRIO
*EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
Processo Instrutivo n°: 01.300.023.2018
3° Termo de Contrato IPLANRIO n° 012/2021 ao contrato 006/2018
Data da assinatura: 30/07/2021
Partes: IPLANRIO e GRUPO HOSPITALAR DO RIO DE JANEIRO LTDA
Objeto: Prorrogacdo do prazo contratual por 90 (noventa) dias, prorrogavel por igual periodo, a contar de
31/07/2021, passando a vigorar até 28/10/2021.
Valor total: R$ 231.574,78 (duzentos e trinta e um mil, quinhentos e setenta e quatro reais e setenta e oito
centavos)
Programa de Trabalho: 14.51.04.122.0389.4349
Natureza da Despesa: 3.3.90.39.59
Nota de Empenho n°: 2021/000410
Fundamento: Artigo 57, inciso Il da Lei n° 8.666/1993 e suas alteragdes.
*Omitido do D.O RIO do dia 04/08/2021

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
(DECRETO N° 3.221, DE 18 DE SETEMBRO DE 1981)
(*) Onde se lé - Processo Instrutivo n°: 09/007.232/2021

i./‘igéncia: 12 (doze) meses, de 02/10/2021 a 01/10/2021

.l\.l.otas de Empenho: n°® 2021/1411 no valor de R$ 2.434.624,65 e n° 2021/1412 no valor de R$ 348.032,25
i:eia se - Processo Instrutivo n°: 09/007.232/2021

;./-igéncia: 12 (doze) meses, de 02/10/2021 a 01/10/2022

i\.l-otas de Empenho: n® 2021/1481 no valor de R$ 1.876.351,22 e n° 2021/1480 no valor de R$ 727.089,77
i.*‘) Por ter saido com incorregao no D. O. Rio n° 145 de 04/10/2021 - pag. 91 - 22 coluna

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
EXTRATO DE INSTRUMENTO CONTRATUAL
(DECRETO N° 3.221, DE 18 DE SETEMBRO DE 1981)
Processo Instrutivo n°: 09/007.249/2021
Termo de Colaboragéao n°: 002/2021
Participes: MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO, ATRAVES DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, E
ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL VIVA RIO
Data da Assinatura: 05/10/2021
Objeto: O presente Termo de Colaboragéo tem por objeto o gerenciamento, operacionalizagdo e execugdo das
agdes e servigos de salide pela ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL, para o CER E HOSPITAL ALBERT
SCHWEITZER.
Valor: R$ 197.158.550,89
Programa de Trabalho: 1889.10.302.0306.2009
Fontes de Recursos: 100, 181 e 196
Natureza da Despesa: 33.50.39.10
Vigéncia: 12 (doze) meses, 06/10/2021 a 05/10/2022
Nota de Empenho n°: 2021/000119, no valor de R$ 5.000.000,00
Fundamento: Toda a Legislagcdo aplicavel, especialmente a Lei Federal n° 13.019, de 31.07.2014 e suas
alteracdes; do Decreto Municipal n°® 42.696 de 2016.
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