


REMUNERACAO; PLANO DE
CARREIRA; CONCURSO
PUBLICO; E

DISTORCOES CONTRATUAIS

OTINO FREITAS




Estratégia Saude da Eamilia

1988 — Constituicao: Federal

1991 — Criacao PACS (Programa de
Agentes Comunitarioside Saude)

1994 — Criacao dor PSE
2006 — Portaria N© 648




Eundamentos do PSE

Possibilitar’ o acesso; universal e continuo; a
Servicosi de saude; de qualidade
reafifmando 0s! principios basicos dos SUS:
universalizao, equidade; descentralizacao,
iIntegralidade; e participacao: da
comunidade.

ACOES de pPrevencao: € promocan da
Saude.




Equipe de Saude da Familia

Medicor 1/3000! habitantes
ERfermeiro
Tecnico ou Auxiliar de; Enfiermagem

Agentes Comunitarios de Saude: 1/400 ou
1/280

Outros profissionais: farmaceutico,
cirurgiao- dentista, psicolodo;
AuUtrcionista, fiSioterapeuta, etc.




Atribuicoes da Equipe

Mapgear: a areal de atliacao;

Cuidaderem salide; nos espacos; comunitarios, (domicilios,
escolas, unidades de saude, etc.);

AGOes de atencao integral;
Blsca atival e notificacao de doencas;
Escuta gqualificadardas necessidades dos UsUarios;

Promover'a mobilizacao e a participacao da comunidade
efetivando o) controle social;

Participar' dasiatividades de; educacan permanente.




Distorcoes Contratuais

DESVIO de fincao) da EqUIPE;
Inflléncia politicar nes contratos € no
trabalhe;

Atliacao: nal assistencial, contrariando 0s
fundamentos do) ESE;

Distorcoes salariais.




O MEDICO NA ESF




Atribuicoes do Medico

Realizar assistencial integrall (promogao e
protecao da satde, prevencao de agravos,
diagnostico, tratamento, reabilitagaoie
manutencao da saude) aos individuos e familias
em toedas| as ases do desenvoelvimento humanos:
infancia, adolescencia, idade adulta e terceira
idade;

realizar consultas clinicas e procedimentos na
USE' e demais espacos comunitarios (escolas,
aSSOCIaCOES etc);




Atribuicoes do Medico

Atividades de demanda espontanea e programadal em
clinicar medica, pediatria, gineco-obstetricia, cirungias
ambulateriais, pequenas, Urgencias clinico-cirlirgicas, e
procedimentos paral fins de diagnosticos;

Indicar a mecessidade de internacao: hospitalar ou
domiciliar;

Contribuir e participar das atividades de Edlicacao
Permanente;

participar do; gerenciamentor dos InsSUmMos NECESSArIOS
Paral 0 adeduado fiuncionamento’ da USE:




PCCV NA ESF

A e




PCCV

Elaboracao de um Plano-Modelo de
Carreira Médica para os Estados

Federacao Nacional dos Medicos -
FENAM

Relatorio Final - 22 Versao
Rio de Janeiro, 29 de janeiro de 2009




Ficha Técnica

Projeto: Elaboracao de um Plano-Modelo
de Carreira Médica para os Estados

Cliente: Federacao Nacional dos Médicos -
FENAM

Prazo: 120 (cento e vinte dias)

Empresa Consultora: Fundacao Getulio
VEIES

Diretor do Projeto: Cesar Cunha Campos
Supervisor: Ricardo Simonsen
Coordenador: Gilnei Mourao Teixeira




Principios e Orientacoes do
Modelo de Carreira

PRINCIPIOS:
Compatibilizacao com o SUS;

gﬁghamento da carreira com as estratégias maiores do Sistema
’

Orientacao para o alcance da missao, dos objetivos e da obtencao
de resultados institucionais;

Sistema Integrado de Gestao de Pessoas;

Interacao com a ambiéncia externa e interna;
Atuacao interprofissional dos médicos;

Avaliacao sistematica e permanente do sistema de carreiras;

Transparéncia nas decis0es e na comunicacao com os funcionarios
ou empregados;

Flexibilidade na aplicacao;
Gestao partilhada da carreira;
Mobilidade.




Orientacoes

Subsistema de Estrutura e Descricao
de Cargos;

Subsistema de Estrutura de Carreira;
Subsistema de Remuneracao;
Subsistema de Capacitacao;
Subsistema de Avaliacao;

Subsistema de Desenvolvimento na
Carreira (5 classes).




Gratificacoes

Atuacao em atencao basica - ESF;

Dificil provimento - localidade remota, de
dificil acesso ou alto risco;

Urgéncia e Emergéncia;

Atividade de ensino - preceptoria e
tutoria;

Gratificacao anual por metas.




Carreira de Estado

129 ENEM;

PEC 454/09;

Remuneracao inicial: R$15.187,00;
Salario da FENAM.




O Futuro da ESF

\Vontade politica;

Transformar’ emrealidade o gue esta no
papel.







