TERMO DE REFERENCIA 01/2020

CONTRATO POR SERVICOS — CNT/OPAS

1. Antecedentes / Justificativa:

A Constituicao Federal de 1988 e a LOAS- Lei Organica de Saude, constituem referéncia aos
processos de implantacdo do Sistema Unico — SUS em todo o Pais e dispdem, de modo
significativo sobre a prevencdo em salde, a partir de principios norteadores das praticas
preconizadas pelas politicas publicas. A Secretaria Estadual da Saude, comprometida com a
saude materno infantil, desenvolve desde 2003, a politica publica Primeira Infancia Melhor,
acdo transversal de promoc¢do do desenvolvimento na primeira infancia e fortalecimento da
Atencédo Basica em Salde, tornada Lei Estadual n® 12.544/06 em 03 de julho de 2006, alterada
pela Lei 14.594/14. Em 2012, o Estado aderiu a Rede Cegonha através da portaria n°® 1.480, de
10 de julho de 2012. Em ambito estadual, a rede materno infantil esta vinculada ao Primeira
Infancia Melhor (P1M) e a outros cofinanciamentos estaduais, como: Ambulatorio de Gestante
de Alto Risco -AGAR- (Portaria SES/RS N° 660/2012), Incentivo ao Alto Risco Hospitalar
(Portaria RS N° 371/2008) e Regionalizagdo do Parto e Nascimento (Resolucdo CIB/RS N°
206/2017 e Portaria SES/RS N° 359/2017), bem como os Ambulatérios de Seguimento de
Egresso (Resolucdo CIB/RS N° 105/2011). Desde 2015, a SES/RS em parceira com o Conselho
Nacional de Secretarios de Satde (CONASS), tem desenvolvido o processo de Planificacdo da
Atencdo a Salde. A Rede Materno-Paterno-Infantil é uma das linhas prioritarias da
Planificacdo na 32, 42 10? 172 e 18 Coordenadorias Regionais de Saude (CRS), buscando a

qualificacdo da RAS e o fortalecimento e resolutividade da APS.

Neste contexto realiza agBGes priorizando a salde integral das mulheres, qualidade no
atendimento a gestante, a consulta puerperal e a atencdo ginecologica. Através de tais acles
agregadas, promove maior garantia as mulheres para acessar seus direitos, incluindo satde
sexual e reprodutiva. As criancas, permite 0 nascimento seguro e 0 crescimento e
desenvolvimento saudaveis. Um dos principais objetivos desta politica ¢ a redugdo da
mortalidade materna e infantil. Busca a vinculagao da gestante a unidade de referéncia para as
consultas do pré-natal. O Primeira Infancia Melhor, por sua vez, corrobora com todas estas

acOes, alem de intensificar a busca ativa de gestantes para encaminhamento ao pré-natal,



integrando objetivos e metas da Atencdo Basica para a diminuicdo dos indices de obitos de
mées e criancas. A promocdo de capacitagdes conjuntas com as equipes de saude, dirigidas a
visitadores domiciliares e agentes comunitarios de saude, constitui pratica comum nos
municipios. O objetivo é alinhar a¢bes que possam alcancar beneficios as familias, conforme
suas necessidades. Focando-se na atencdo integral a salde das mulheres, incluindo a
abordagem do trabalho com doencas cronicas, saude mental, ISTs, HIV, doencas relacionadas

a transmissao vertical e outras.

O estado do Rio Grande do Sul adota os principios e diretrizes da Politica Nacional de Atencéo
Integral a Sadde da Mulher (PNAISM), com vistas a promocao da atencéo integral a saude das
mulheres em todos os ciclos de vida, tendo em vista as questdes de género, de orientacao
sexual, de raca/etnia e os determinantes e condicionantes sociais que impactam na saude e na
vida das mulheres. Preconizando a assisténcia humanizada e qualificada em todos os niveis de
atencdo, realizando acdes focadas na organizacdo do acesso aos Servi¢os de promocao,
prevencdo, assisténcia e recuperacdo da saude. Em consonancia com a Politica Nacional de
Atencdo Integral a Salde da Crianga (Pnaisc), que tem o objetivo de promover e proteger a
salde da crianca e o aleitamento materno, mediante atencdo e cuidados integrais e integrados,
da gestacdo aos nove anos de vida, com especial atencao a primeira infancia e as populacées
de maior vulnerabilidade, visando a reducdo da morbimortalidade e um ambiente facilitador a

vida com condi¢6es dignas de existéncia e pleno desenvolvimento.

As Politicas Nacionais de Atencdo Integral a Salde da Crianca e a Saude das Mulheres
compreendem a salide como um processo resultante de fatores biol6gicos, sociais, econdmicos,
culturais e histdricos. Isso implica em afirmar que o perfil de satde e doenca varia no tempo e
no espaco, de acordo com o grau de desenvolvimento econdmico, social e humano, incluindo
a questdo de género como condicionante/determinante social. Salienta-se que igualdade de
género € um dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da Organizacdo das Nacoes

Unidas (ONU) para a Agenda 2030 (compromisso firmado pelo Brasil).

O atendimento integral das mulheres, envolvendo o acolhimento de suas demandas e
necessidades, garantia do acesso e respostas a contento, e o desenvolvimento de agdes
abrangentes de saude e de acordo com as necessidades de salde das usudrias ainda esta em
processo de consolidacdo. Tradicionalmente, os sistemas de salde realizam o cuidado da
mulher voltado para o campo da saude reprodutiva, com foco na atencéo ao pré-natal, parto,

puerpério e planejamento reprodutivo, orientacdo de grande relevancia social e epidemioldgica.



Tambem é prioridade de saude publica a prevencao dos canceres de colo do Gtero e de mama,

pratica bem consolidada na Atencéo Basica.

Busca também apoiar e orientar os profissionais de saude quanto ao planejamento reprodutivo,
promovendo o alinhamento conceitual, a divulgagédo, producdo e disseminacdo de informacgdes
relacionadas aos direitos sexuais e reprodutivos, bem como na prevencao dos riscos e danos do
aborto inseguro e violéncia contra a mulher. Além disso, elabora acdes de Tecnologias,
Informacdo e Comunicacdo em Saide Materno-infantil, apoiando o intercAmbio de praticas
exitosas na implementacdo de modelos entre as Regionais de Saude. O Sistema de Salude do
estado do Rio Grande do Sul, com sua caracteristica de vasta extensdo geografica, nivel
populacional alto e miscigenacdo étnica, enfrenta diversos desafios ante a complexidade das
demandas de atencdo, acesso e qualificacdo da salde. Dentre estes destacam-se: producédo
insuficiente e fragmentada de informacGes em salde dificultando sua utilizagdo como
ferramenta de gestdo no processo de decisao estratégica; descompasso entre a orientacdo das
politicas de salde no Estado e a organizacdo dos processos de trabalho dos servigos;
dificuldades da Secretaria Estadual da Saude do RS na integracdo, processamento e divulgacao
de informacdes para o sistema de salde e sociedade.

Assim sendo, o Estado do Rio Grande do Sul e a OPAS/OMS, plenamente alinhados em termos
de estratégias, objetivos e resultados, ao efetivarem essa cooperacdo técnica, possibilitam o
rompimento de barreiras significativas estabelecidas ao longo da historia da Satide em nosso
Estado. Esta constitui a justificativa para viabilizar o fortalecimento e a qualificacdo da rede de
servicgos de atencdo a satde, por meio de atividades de producdo e divulgacao de conhecimento,
desenvolvimento tecnol6gico, formacdo permanente, estudos, pesquisas e integracdo das acoes
de satde. Além disso, a possibilidade de implementacéo de acdes de salide que podem impactar
na reducdo da morbimortalidade por causas preveniveis e evitaveis, a partir da adocao de boas
praticas profissionais, com enfoque ndo apenas para o binémio mée - bebé, mas para toda a
familia e a comunidade. Aponta-se, ainda, para o fortalecimento das a¢Ges voltadas a mulheres
historicamente excluidas das politicas publicas, como forma de garantir legitimidade as suas

necessidades e especificidades



2. Objeto:

O Brasil conta com um histérico de politicas publicas relacionados a saide a mulher e da
crianga centradas, prioritariamente, nos aspectos de sobrevivéncia (mortalidade materna e
infantil), crescimento fisico (peso, altura e idade) e desenvolvimento infantil. Além disso, a
tematica “saide da mulher” foi incorporada as politicas nacionais de salde nas primeiras
décadas do século XX, sendo limitada as questBes relacionadas a gestacdo e ao parto. Os
programas materno-infantis, elaborados nas décadas de 30, 50 e 70, traduziam uma visao
restrita sobre a mulher, baseada em sua especificidade bioldgica e no seu papel social de
reproducédo. Apenas em 2004, o Ministério da Saude propde as diretrizes da Politica Nacional
de Atencdo Integral a Satde da Mulher (PNAISM) que, posteriormente, € revista a reimpressa
em 2011 (Brasil, 2011). A PNAISM amplia o entendimento de atencdo integral as mulheres
inclusive em relacdo a maternidade. PNAISC, vem agregar com a inclusdo do eixo estratégico
“atencdo humanizada e qualificada a gestacdo, parto, nascimento e recém-nascido”. Desta
forma, o objetivo desse projeto € produzir acBes voltadas para a atengdo materno infantil, mas

com o conceito ampliado de atencdo integral a satde das mulheres.
Em congruéncia com esta tematica tal contratagdo tem por objetivo:

a) Analisar criticamente a situacdo da Rede Materno Infantil no Estado do Rio
Grande do Sul, e sua relacdo com as acdes da Atencdo Basica, da Saude da
Mulheres, da Saude da Crianga, do Primeira Infancia Melhor, entre outros, com
vistas ao fortalecimento da referida rede e a construcdo a da Politica Estadual de

Saude da Mulheres.

b) Produzir orientacdes técnicas, documentos informativos e outros materiais de
apoio a implementacéo de acdes relacionadas a satde das mulheres, de acordo com
a Politica Nacional de Atencéo Integral a Saide da Mulher envolvendo o Primeira
Infancia Melhor, a Atencdo Bésica, a Planificacdo da Atengdo a Saude, as Politicas
de Atencdo Integral & Satde da Crianga, Atencdo as Doencas Cronicas, Atencéo as

Doengas Transmissiveis, Atengdo Saude Mental, entre outras.

c) Realizar agdes relacionada ao fortalecimento da Rede Materno Infantil e a
integracdo entre a Atencdo Bésica, Primeira Infancia Melhor, Saude da Crianca e
Saude da Mulher entre outras, com vistas a promo¢do da salde integral das

mulheres.



3. Descricao dos Servicos:

Produto 1 - Documento técnico contendo um diagnostico situacional com indicadores
referentes a Rede Materno Infantil com enfoque prioritario na Sadde Integral da Mulher e sua
interface com as Secbes o Primeira Infancia Melhor — PIM e Saude da Crianca e Atencédo

Basica.

Produto 2 - Relatdrio técnico apresentando a revisdo de documentos relacionados a salde
integral das mulheres viabilizando a organizacdo de diretrizes para constru¢do da Politica
Estadual de Saude das Mulheres e sua interface com o Primeira Infancia Melhor — PIM, Saude

da Crianca e Atencédo Basica.

Produto 3 - Documento técnico contendo instrumento de orientacdo (normativa técnica
estadual) para os profissionais de satde referente a Satde da Mulher que auxilie na qualificacdo
e sistematizacdo de um modelo de atencdo integral a saude das mulheres sua articulagdo com

tematicas da rede materno infantil, primeira infancia e atencdo basica.

Produto 4 - Documento técnico contendo compilado das participacdes grupos de trabalho,
reuniBes intersetoriais e demais atividades de articulacdo com as demais politicas envolvidas
na atencdo integral a saude das mulheres e sua integracdo com tematicas da rede materno

infantil, primeira infancia e atencédo bésica.

Produto 5 - Documento técnico contendo plano de trabalho da Planificacdo da Atencédo a
Saude, contendo explanacdo sobre o processo de desenvolvimento do projeto no Estado,
apresentando a insercdo da Saude da Mulher e sua articulagdo com tematicas materno infantil,

doencas cronicas, atencdo ginecoldgica e salde sexual e reprodutiva.
4. Responsabilidades do Contratado:

A intersetorialidade é uma caracteristica marcante do PIM e se reflete na organizacgéo
de suas dindmicas de trabalho, que priorizam a articulagdo com diferentes politicas, com vistas
a promogcdo do desenvolvimento integral na primeira infancia. Isso compreende agdes focadas
nas familias, nas comunidades, na sadde integral de mulheres gestantes e criangas entre outras
iniciativas. No Estado, o Primeira Infancia Melhor é coordenado pela Secretaria da Saide com

apoio das secretarias da Educacédo; da Cultura; do Trabalho e Assisténcia Social.



Na Secretaria da Saude, compde o Departamento de A¢des em Saude, fazendo interface
com as politicas da Rede Materno Infantil, com vistas ao fortalecimento da referida rede, em
especial articulagdo com a Secdo de Saude das Mulheres. o Os profissionais que atuam no
Primeira Infancia Melhor com foco no desenvolvimento de a¢des para a promog¢éo da satde

integral das mulheres no &mbito da Rede Materno Infantil tem como principais atribuicdes:

e Elaborar as estratégias para o fortalecimento da Rede Materno Infantil, integrando as
acOes do Primeira Infancia Melhor, Atencdo Basica, Salde da Crianca e Saude da
Mulher.

e Elaborar as estratégias de implantacdo, implementacdo, ampliacdo, monitoramento e
avaliacdo da Politica Nacional de Atencdo Integral a Satude da Mulher no ambito do
Estado do RS;

e Desenvolver instrumentos e ferramentas que auxiliem e qualifiquem o trabalho da
Politica de Saude da Mulher;

e Assessorar as equipes regionais através de visitas locais e a distancia;

e Executar formac®es iniciais e continuadas para o publico envolvido com a Politica;

e Monitorar e avaliar acOes e resultados alcangados pelo Estado;

e Fomentar a articulacdo com politicas relacionadas a Politica de Saude da Mulher;

e Atualizar sistemas de informacéo e formuléarios de monitoramento;

e Participar ativamente das reunides com a equipe técnica estadual da Politica de Salude

da Mulher, conselhos, comités e demais espacos de articulacéo.
5. Requisitos exigidos:
Formacéo Académica:
e Obrigatorio: Graduacdo na area de Ciéncias da Salde.

e Desejavel: Graduagdo em Enfermagem; Residéncia ou P0s-Graduagdo associada a

ginecologia e obstetricia
Experiéncia Profissional:

e Obrigatorio: Experiéncia profissional de, no minimo, 01 (um) ano de atuacgdo na area

da saude da mulher.



e Desejavel: Experiéncia em projetos de pesquisa; experiéncia profissional em politicas
publicas; experiéncia no trabalho com atencdo bésica; experiéncia de trabalho na
Gestéo do SUS.

Outros:

e Obrigatorio: Disponibilidade diaria de tempo em horario comercial para atender as
responsabilidades do contrato. Atuar presencialmente em Porto Alegre.
Disponibilidade para viagens ao interior do Rio Grande do Sul.

e Desejavel: Ter facilidade com midias digitais.

6. Vigéncia: 21/09/2020 a 21/06/2021 — 9 meses
7. Valor estimado: R$ 40.500,00

8. Forma de Pagamento:

Data Valor em R$ Servigo

21/10/2020 R$ 4.500,00 Produto 1 - Documento técnico contendo um
diagnostico  situacional com indicadores
referentes a Rede Materno Infantil com enfoque
prioritario na Salde Integral da Mulher e sua
interface com as SecBes o Primeira Infancia
Melhor — PIM e Salude da Crianca e Atencdo
Bésica.




07/12/2020

R$ 9.000,00

Produto 2 - Relatorio técnico apresentando a
revisdo de documentos relacionados a saude
integral das mulheres viabilizando a organizagéo
de diretrizes para construcdo da Politica Estadual
de Saude das Mulheres e sua interface com o
Primeira Infancia Melhor — PIM, Salde da

Crianca e Atencdao Basica.

08/02/2021

R$ 8.400,00

Produto 3 - Documento técnico contendo
instrumento de orientacdo (normativa técnica
estadual) para os profissionais de saude
referente a Salde da Mulher que auxilie na
qualificacdo e sistematizacdo de um modelo de
atencdo integral a salde das mulheres sua
articulacdo com tematicas da rede materno

infantil, primeira infancia e atencéo bésica.

06/04/2021

R$ 8.600,00

Produto 4 - Documento técnico contendo
compilado das participacGes grupos de trabalho,
reunides intersetoriais e demais atividades de
articulacdo com as demais politicas envolvidas na
atencdo integral a salde das mulheres e sua
integracdo com tematicas da rede materno infantil,

primeira infancia e atencdo basica.




11/06/2021 R$ 10.000,00 Produto 5 - Documento técnico contendo plano
de trabalho da Planificacdo da Atencdo a Salde,
contendo explanacdo sobre o processo de
desenvolvimento do projeto no Estado,
apresentando a insercdo da Saude da Mulher e sua
articulacdo com tematicas materno infantil,
doencas cronicas, atencdo ginecoldgica e saude

sexual e reprodutiva.

*Vigéncia, datas dos produtos, bem como valores do Contrato poderdo sofrer alteracdes.



