ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICIPIO DE LUZERNA

LEI N° 1271 de 21 de outubro de 2014.

“OFICIALIZA O ‘PROGRAMA AGENTES COMUNI'[ARIOS DE
SAUDE” NO MUNICIPIO DE LUZERNA(SC) E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS".

MOISES DIERSMANN, Prefeito Municipal de Luzerna(SC),

Faco saber a todos os habitantes deste Municipio, que a
Camara de Vereadores aprovou e eu sanciono a seguinte,

LEI:

Art.1° - Fica oficializado no MUNICIPIO DE LUZERNA(SC), através da Secretaria
Municipal de Saide e Bem Estar Social o “PROGRAMA AGENTES
COMUNITARIOS DE SAUDE - PACS”.

Paragrafo Unico - O “PROGRAMA AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE - PACS” tem
como foco as idéias de proporcionar a populacdo o acesso e a universalizacao
do atendimento a satde, descentralizando as agoes de promocdo e prevencao.

Art.2° - O Programa sera desenvolvido por prazo indeterminado.
Art.3° - As despesas decorrentes da aplicacdo desta Lei correrdo a conta de dotagcdes
orcamentarias consignadas nos respectivos orcamentos anuais, e

suplementadas se necessario.

Art.4° - Esta Lei entrara em vigor na data de sua publicacao.

Luzerna(SC), 21 de outubro de 2014.

MOISES DIERSMANN
Prefeito Municipal
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PROGRAMA AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

I - Justificativa

O reconhecimento do territorio, area de abrangéncia da equipe de satde e o diagndstico
da comunidade a qual a unidade esta inserida se faz necessaria para uma assisténcia
adequada e condizente, neste sentido o papel do Agente Comunitario de Saude é
indispensavel. Profissionais cuja caracteristica de trabalho reside em realizar visitas no
domicilio.

Il - Objetivo Geral

Melhorar, através dos Agentes Comunitarios de Satde, a capacidade da populagdo de
cuidar da sua sauide, transmitindo-lhe informacGes e conhecimentos e contribuir para a
construcao e consolidacdo dos sistemas locais de satide.

Il - Objetivos Especificos

e Capacitar os ACS para executar trabalhos no primeiro nivel de atencdo a saude,
garantindo cuidados a populacdo com um grau de resolubilidade compativel com sua
funcdo, contribuindo para extensdo da atencdo a satide;

¢ Garantir o trabalho do ACS integrado com a equipe da Unidade de Satude a que
estiver vinculado;

¢ Fortalecer a ligacdo entre servigos de saide e comunidade;

e Ampliar o acesso a informacao sobre a saude;

e Cooperar com a organizacdo comunitaria no trato com os problemas de satude.

IV - Metodologia

e (O ACS deve realizar visitas a 100% das familias de sua micro area;

¢ registrar informacoes;

¢ informar constantemente a populacdao sobre servicos, acdes, cuidados, direitos e
deveres.

V - Detalhamento das Acles

e  Participar ou promover acdes que fortalecam os elos entre o setor saude e outras
politicas publicas que promovam a qualidade de vida;

e  Conhecer a sua microarea e as particularidades da sua area de atuacdo.

e Conhecer e dispor de dados para o diagnostico demografico, socioeconémico e
epidemiologico;

e  Proceder a coleta de dados;

e  Atualizar constantemente, a0 menos uma vez por més, 0os dados do SIAB e demais
instrumentos de registros;

®  Proceder ao mapeamento de sua microarea;

e  Proceder ao cadastro dos moradores de sua microarea;

e Fazer levantamentos, pesquisas, acompanhamentos, dar orientagdes, informacdes e
encaminhamentos;

e Auxiliar a equipe nos processos de planejamento, organizacdo e execucdao de acoes

educativas e de controle;

Participar ativamente das reunides de equipe;

Participar das acoes de educacdao continuada em servico;

Respeitar os prazos para a entrega de dados, producdo mensal e relatérios.
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VI - Recursos Humanos
Agentes Comunitarios de Satde

VIl - Recursos Materiais

Todos os insumos, materiais e objetos necessarios ao desenvolvimento de todas as
acoes descritas neste programa, estas vao desde divulgacdes na midia até mesmo
aquisicao de servicos nao disponiveis na Atencao Basica, como viabilizacdo de
pesquisas, alimentacdo, premiagdo e ou outros;

Materiais de Consumo;

Insumo de Escritério;

Equipamentos;

Infraestrutura basica;

Aquisicao de servico para a capacitacao da equipe;

Material Educativo informativo.

VIII - Metas Quantitativas

Realizar 100% de visitas domiciliares as familias pertencentes a sua microarea;
Participar em 100% dos encontros de gestantes, hipertensos e diabéticos, insulino
dependentes, assim como outros grupos onde se incluam moradores de sua
microdrea.

IX - Avaliacao
SSA 2, PMA 2;
RAG;
SISPACTO;
PMAQ.



