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1. OBJETO

Estabelecer as acBes complementares de atencdo a salde dos povos indigenas a serem
desenvolvidas no Distrito Sanitario Especial Indigena — DSElI YANOMAMI, através de apoio
técnico operacional e da gestdo estratégica de indicadores de desempenho, em consonéancia
com a Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas - PNASPI e as especificidades
socioculturais dos povos indigenas, no ambito do Subsistema de Atencdo a Saude Indigena —
SasiSUS, observando as seguintes diretrizes:

10.
11.

12.

Atencéo integral a saude da mulher indigena, com énfase no diagndéstico, na prevencao e
no tratamento do cancer de colo de Utero e de mama em mulheres em idade fértil, bem
como na atengdo ao pré-natal e prevencao do ébito materno;

Atencdo integral a saude da crianca e do adolescente indigenas, com énfase nas acdes
dos programas de imunizacdo, conforme calendario vacinal indigena aprovado pelo
Ministério da Saude, crescimento e desenvolvimento, vigilancia alimentar e nutricional e
das doencas prevalentes da infancia, com vistas a reduc¢do da morbidade e mortalidade
infantil;

Atencgéo psicossocial e abordagem dos determinantes sociais e ambientais dos povos
indigenas, com enfoque na promogdo da saude mental e na qualidade de vida para a
reducédo do uso prejudicial do alcool, prevencao do suicidio e outras violéncias sociais;

Atencdo integral a saude bucal indigena, por meio da execucdo de acbes coletivas e
individuais e em consonancia com a Politica Nacional de Atengdo a Saude Bucal; e
Vigilancia & saude indigena;

Apoio ao funcionamento das Casas de Saude Indigena (CASAIl), com mecanismos de
garantia da atencao integral a saude dos indigenas referenciados pelas unidades do
SasiSUS para atendimento no ambito do SUS junto aos Estados e Municipios;

Desenvolvimento de estratégias para a promog¢do do uso racional de medicamentos no
SasiSUS;

Apoio as acdes de saneamento e educacdo ambiental, visando garantir as condi¢des
sanitarias adequadas para prevencdo de doencas evitdveis e o0 desenvolvimento
sustentavel dos povos indigenas, por meio da implementacdo de infraestrutura e
acompanhamento dos programas de monitoramento da qualidade da agua e da Politica
de residuos sdlidos nas aldeias;

Acdes de apoio a estruturacao da rede de equipamentos de saude do SasiSUS e a
melhoria do acesso as a¢fes de saude;

Apoio ao fortalecimento do controle social na saude indigena;
Promover o processo a educacao permanente para os trabalhadores do SasiSUS;

Apoio ao desenvolvimento e valorizacdo das praticas e saberes tradicionais relacionados
a saude e sustentabilidade dos povos indigenas;

Acdes de apoio ao planejamento e gestdo dos servigos e insumos necessarios para a
gualificacdo da assisténcia basica prestada no ambito SasiSUS.



2. JUSTIFICATIVA

O Ministério da Saude, por meio da Secretaria Especial de Saude Indigena — SESAI, conforme o
Decreto n° 8.901 de 10 novembro de 2016, tem, entre suas finalidades, coordenar o processo de
gestao do SasiSUS, direcionado a promocao, a protecdo e a recuperacao da salude dos povos
indigenas; com o objetivo de promover a estruturacdo dos servigcos e a¢gbes de atencao basica a
saude dessas comunidades no ambito das terras indigenas; visando realizar uma assisténcia
especifica e diferenciada, a partir das percepgfes e praticas tradicionais de saude dos povos
indigenas.

A atencdao integral a salde indigena é composta por um conjunto de acdes para a implementacao
da Atencéo Primaria a Salude nos territorios indigenas. Estas ac8es visam promover a protecao,
a promocao e a recuperacdo da saude desses povos de maneira participativa e diferenciada,
respeitando-se as especificidades epidemiolégicas e socioculturais dos povos indigenas,
articulando saberes no ambito da atengcéo e atuando especialmente nos determinantes de saude
relacionados as questbes ambientais e socioculturais. Em outro aspecto, a atencdo integral
também engloba acdes de articulacdo com os servigos de média e alta complexidade de modo a
atender integralmente as necessidades de saude dos povos indigenas, assim como 0 apoio para
0 acesso desses povos a referida rede de servicos.

Dentre os maiores desafios enfrentados pela SESAI, destaca-se a logistica para garantir o
abastecimento e acesso as aldeias de dificil acesso, a rotatividade dos profissionais, a auséncia
de estrutura fisica adequada em alguns DSEl/aldeias, dificuldades nas pactuacdes com os
demais entes federados (estados e municipios), e a fragilidade nas parcerias com outras
secretarias do MS, por falta de compreenséo das especificidades da SI. O preparo adequado dos
profissionais para atuar em contextos interculturais também apresenta-se como condig&do
imprescindivel para o aprimoramento do SasiSUS

Embora a mortalidade infantil e as doencas infectocontagiosas ainda se apresentem como as
principais causas de mortalidade, principalmente entre as criancas, o acréscimo da ocorréncia de
agravos nao transmissiveis como diabetes, hipertensao e obesidade, ndo sdo mais um panorama
distante das comunidades. Destaca-se entre as causas de mortalidade o suicidio, que tem se
apresentado como um dos maiores desafios a serem enfrentados na saude indigena e na
integracd@o entre o modelo biomédico e os cuidados tradicionais.

Atualmente, a SESAI vem buscando aprimorar processos de planejamento estratégico,
organizacao institucional, articulagéo intersetorial, estruturacéo da rede de servicos, saneamento
ambiental, vigilancia e promog¢do a saude para a melhoria da qualidade de vida e
desenvolvimento sustentavel dos povos indigenas. No que tange ao objeto deste certame, as
ac6es complementares de saude a serem prestadas pelas entidades selecionadas junto ao
SasiSUS serdo efetivadas por meio do apoio a contratacdo de profissionais para as Equipes
Multidisciplinares de Saude Indigena (EMSI) e equipes técnicas do DSEI; apoio a permanéncia e
manutenc¢do das equipes de saude nas terras indigenas; apoio ao fortalecimento das atividades
de participacdo e controle social; apoio as atividades de educacdo permanente e popular em

saude para trabalhadores, conselheiros de saude e comunidades indigenas.

Assim, Missdo Evangélica Caiua ser4 responsavel, em carater complementar, no
desenvolvimento das acdes de vigilancia e assisténcia a salde aos povos indigenas, em parceria
com o Ministério da Saude/Secretaria Especial de Saude Indigena, visando resguardar o direito
fundamental a saude, a garantia da continuidade das ac¢des basicas de saude, o fortalecimento
do SASISUS e a melhoria dos processos de trabalho para aprimorar o atendimento diferenciado



a populagdo indigena, considerando as complexidades culturais e epidemiologicas, a
organizacao territorial e social, bem como as praticas tradicionais e medicinais alternativas a
medicina ocidental.

3. DIAGNOSTICO SITUACIONAL
INFORMACOES PRELIMINARES

POPULACAO INDIGENA 25.486

ETNIAS 2

POLOS BASE 37

N° DE ALDEIAS 323

N° DE MUNICIPIOS COM POPULACAO INDIGENA 1

N° DE CASAIs 1

SEDE DO DSEI Boa Vista - RR
MODAIS DE TRANSPORTE UTILIZADOS Terrestre, Fluvial e Aéreo

O Distrito Sanitario Especial Saude Indigena YANOMAMI tem atualmente a populacdo de 25.486
vinte e cinco mil e quatrocentos e oitenta e seis indigenas, em 323 trezentos e vinte e trés aldeias,
nos estados de Roraima e Amazonas com acesso que utiliza os modais de transporte: terrestre,
aéreo e/ou fluvial, totalizando uma extensao territorial: 9.664.975 km2;

O DSElI YANOMAMI possui, ainda, 37 trinta e sete polos base nos quais as Equipes
Multidisciplinares de Saude Indigena — EMSI serdo distribuidas, para que tenhamos 100% de
cobertura assistencial da populacdo do distrito.

Conhecer o territério implica em um processo de reconhecimento e apropriacao do espaco local
e das relacdes da populacdo da area de abrangéncia com as equipes de saude, levando em
consideracdo dados como perfil demografico e epidemioldgico da populagéo, contexto historico
e cultural, equipamentos sociais, liderancas locais e outros aspectos considerados relevantes
para intervencao do processo saude-doencga.

Na organizacdo da atencao basica, um aspecto fundamental € o conhecimento do territorio, que
ndo pode ser compreendido apenas como um espaco geografico, delimitado para constituir a
area de atuacao dos servigcos. Ao contrario, deve ser reconhecido como “Espacgo Social” onde,
ao longo da historia, a sociedade foi se constituindo e, por meio do processo social de produgéo,
dividindo-se em classes diferenciadas, com acessos também diferenciados aos servigos de
saude.



FIGURA 01. CARACTERIZACAO GEOGRAFICA (MAPA DA REGIAO)

P

i

“o3ms
DSEI PARINTINS
Territorial

SIRGAS 2060

Saipg. INDRENA

FIGURA 02. ORGANOGRAMA DO DSEI

SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA

: . %
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA Shibe WG A

ORGANOGRAMA - 2017
Distrito Sanitario
Especial Indigena [-------""-- Condisi
(DSEI)

Secdo de Apoio
Administrativo
(SEAD)

Servico de Servigo de Servico de Divisdo de

Recursos Orcamento e Esdiﬁ“ﬁ“s e Atencido 3 Escsreigir‘i;g I‘_j:cal
Logisticos Finangas 1:3?'22:“’ Saude Indigena (04)
(SELOG) (SEOFI) (SESANI) (DIASI)

Casa de Saide Indigena
(Casai)

Secretaria Especial de Sadde Indigena o
SRIVN 702 - Edificio PO 700 - 4° andar - Asa Norte - Brasilia [OF) - CEP: 70718-040 - (61) 3315-3785 v R A .



4. MODELO DE ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ATENCAO COMPLEMENTAR A SAUDE

As Equipes multidisciplinares de saude indigena atuam na forma prevista no art. 62 |, CLT e terdo
uma escala de servi¢o de 30 (trinta) dias em area indigena por 15 (quinze) dias de folga, podendo
variar, respeitados a escala com proporcéo de 2 (dois) dias de trabalhados por um de descanso,
onde realizardo as atividades em atencdo a saude conforme o0s programas preconizados pelo
Ministério da Saude. Na CASAI, conforme necessidade os profissionais também poderdo atuar em
escalas de 12x36hs.

5. INDICADORES, RESULTADOS ESPERADOS E PRODUGAO REGISTRADA NO EXERCICIO
DE 2017

Destacam-se no anexo deste Plano de Trabalho os resultados programados estabelecidos pela
Secretaria Especial de Saude Indigena no ambito do seu planejamento estratégico, para o qual
as acgbes complementares de saude prestadas por esta entidade deverdo corroborar para o seu
alcance, visando a melhoria da salde e qualidade de vida dos povos indigenas. Os resultados do
ano de 2017 foram preenchidos com base nas informacdes de saude do DSEI YANOMAMI e
servirdo de valores de referéncia para o acompanhamento do desempenho das equipes
contratadas e das atividades realizadas, para fins de monitoramento e avaliagdo por parte da
SESAI, tendo por base os aspectos de produtividades estabelecidos no Plano de Acdo 2018 em
anexo.

6. CRONOGRAMA DE EXECUQAO CONSOLIDADO
ETAPA DESCRICAO INICIO TERMINO VALOR

Contratacdo e Gestdo das
Equipes Multidisciplinares de
Saude Indigena e Apoio a
manuten¢&o e permanéncia das
1 Saude Indigena, Edificacdes e
Saneamento Ambiental. (Ajuda de
custos, vencimentos e encargos
sociais)

2 Apoio & Educacgdo Permanente 01/01/2019 | 31/12/2019 R$ 352.463,00

3 Apoio ao Controle Social 01/01/2019 | 31/12/2019 | R$910.249,00

Apoio as atividades de
superviséo e organizacdo dos

4 , 01/01/2019 | 31/12/2019 R$ 100.000,00
processos de trabalho em area
(DIASI, SESANI e CONDISI)
Apoio a gestdo administrativa e
gestdo das informacdes em

1/01/201 1/12/201

° saude, em carater complementar 01/01/2019 | 31/12/2019 R$ 3.119.560,00

povos indigenas.
TOTAL R$ 42.110.948,00




ETAPA 01 - Selecdo e Gestdao das Equipes Multidisciplinares de Saude e Apoio a Manutencdo e Permanéncia das Equipes
Multidisciplinares de Saude Indigena em Area. Segue abaixo a tabela com o detalhamento da distribuicdo de todos os cargos e funcdes por
nivel.

PLANILHA ORCAMENTO 2019 DSEI YANAMOMI - CAIUA

VALOR DE SALARIOS E ADICIONAIS MENSAL ANUAL
Quantidade de NI EACAO
FUNCAO profissionais para | REMUNERAGAO BRUTA ADIC. L (Sl ENCARGOS REMUNERACAO ENCARGOS REMUNERAGAO COM
¢ INSALUB. E ADC. ¢ ¢
2019 MENSAL + INSALUB | NOTURNO NOTURNO) SEM MENSAIS ANUAL ANUAIS ENCARGOS
ENCARGOS
MEDICO 2 16.734,58 33.469,16 12.004,72 401.629,92 144.056,64 545.686,56
ENFERMEIRO 77 7.999,46 7.999,46 623.957,88 223.801,21 7.487.494,56 2.685.614,52 10.173.109,08
CIRURGIAO DENTISTA 10 7.999,46 79.994,60 28.692,46 959.935,20 344.309,52 1.304.244,72
ASSISTENTE SOCIAL 4 6.808,31 27.233,24 9.768,02 326.798,88 117.216,24 444.015,12
& [NUTRICIONISTA 3 6.808,31 20.424,93 7.326,01 245.099,16 87.912,12 333.011,28
Z |FARMACEUTICO / BIOQUIMICO 3 6.808,31 20.424,93 7.326,01 245.099,16 87.912,12 333.011,28
§ ANTROPOLOGO 1 6.808,31 6.808,31 2.442,00 81.699,72 29.304,00 111.003,72
& |PEDAGOGO / EDUC. EM SAUDE 1 6.808,31 6.808,31 2.442,00 81.699,72 29.304,00 111.003,72
S [psicoLOGO 2 6.808,31 13.616,62 4.884,01 163.399,44 58.608,12 222.007,56
2 |ENGENHEIRO CIVIL / ENGENHEIRO SANITARISTA 1 10.249,42 10.249,42 3.676,26 122.993,04 44.115,12 167.108,16
GEOLOGO 1 10.249,42 10.249,42 3.676,26 122.993,04 44,115,12 167.108,16
APOIADOR TECNICO EM SANEAMENTO 1 10.249,42 10.249,42 3.676,26 122.993,04 44.115,12 167.108,16
APOIADOR TECNICO EM ATENGAO A SAUDE 1 8.462,69 8.462,69 3.035,40 101.552,28 36.424,80 137.977,08
SUB-TOTAL 107 871.948,93 312.750,64 10.463.387,16 3.753.007,44 14.216.394,60
TECNICO DE ENFERMAGEM 317 2.771,63| 11.086,52 889.693,23 319.115,17 10.676.318,76 3.829.382,01 14.505.700,77
g AUXILIAR DE SAUDE BUCAL 9 1.779,00 16.011,00 5.742,83 192.132,00 68.913,91 261.045,91
'S [TECNICO DE LABORATORIO / MICROSCOPISTA 8 2.771,63 22.173,04 7.953,03 266.076,48 95.436,31 361.512,79
E AGENTE DE COMBATE A ENDEMIAS 50 2.771,63 138.581,50 49.706,41 1.662.978,00 596.476,95 2.259.454,95
S |TECNICO SANEAMENTO / TEC. EDIFICAGOES / TEC. QUIMICA / TEC. ELETROTECNICO 5 2.771,63 1.166,90 15.025,05 5.389,18 180.300,60 64.670,21 244.970,81
SUB-TOTAL 389 1.081.483,82 387.906,62 12.977.805,84 4.654.879,39 17.632.685,23
2 |AGENTE INDIGENA DE SAUDE - AIS 260 1.211,26 314.927,60 112.958,23 3.779.131,20 1.355.498,78 5.134.629,98
> > |AGENTE INDIGENA DE SANEAMENTO - AISAN 20 1.211,26 24.225,20 8.689,09 290.702,40 104.269,14 394.971,54
2  |SUB-TOTAL 280 339.152,80 121.647,33 4.069.833,60 1.459.767,92 5.529.601,52
TOTAL GERAL 776 2.292.585,55 822.304,58 27.511.026,60 9.867.654,75 37.378.681,35
APOIO MANUTEGAO DAS EQUIPES EM AREAS 249.994,65
TOTAL GERAL 37.628.676,00




CLASSIFICACAO POR ELEMENTOS DA DESPESA

ETAPA DESCRICAO VALOR
Contratacdo e remuneracgéo das equipes multiprofissionais
11 voltados a oferta de agfes de Atencao a Salde Indigena. R$ 27.511.026,60
Pagamento dos encargos sociais incidentes sobre a
12 despesa de pessoal, provisdo de verbas indenizatorias R$ 9.867.654,75

Apoio a manutencdo e permanéncia das equipes
1.3 multidisciplinares de salde indigena, edificagbes e
saneamento ambiental.

R$ 249.994,65

TOTAL R$ 37.628.676,00

ETAPA 02 - APOIO A EDUCAGCAO PERMANENTE

O incentivo & Educacdo Permanente das equipes de saude para a atencdo qualificada a saude
dos povos indigenas sera assegurada através das capacitagfes periodicas dos profissionais de
saude, agentes indigenas de salde, dos agentes indigenas de saneamento e dos agentes de
endemias, conforme exemplificado abaixo.

CLASSIFICACAO POR ELEMENTOS DA DESPESA
GRUPO DE DESPESA: Educacgao permanente por elemento da despesa

ETAPA DESCRICAO VALOR
Contratacdo de servigos pessoa juridica, hospedagem,
21 . & Vigos pessoa juridica, hospedag R$ 246.724,00
alimentacdo e outros para apoio as a¢fes da etapa
Educacdo Permanente.
E - T didan -
29 ornecmento dg materla didatico, consurrjo de expediente RS$ 17.623.00
para apoio as atividades da etapa Educacdo Permanente.
Diarias para os participantes / instrutor das reunifes da etapa
23 anas p particip thah un P R$ 88.116,00
Educacdo Permanente.
TOTAL R$ 352.463,00

ETAPA 03 - CONTROLE SOCIAL

O Subsistema de Atencdo a Saude Indigena tem como uma de suas principais diretrizes o
controle social, exercido pelos usuérios indigenas a fim de assegurar o planejamento ascendente
das ac0es, considerando as especificidades culturais, histéricas, geogréaficas e epidemioldgicas
dos povos indigenas no Brasil.



CLASSIFICACAO POR ELEMENTOS DA DESPESA

GRUPO DE DESPESA: Controle Social por elemento da despesa

ETAPA DESCRICAO VALOR

Contratacao de servigos pessoa juridica, hospedagem,
31 alimentac&o e outros para apoio as a¢fes da etapa de R$ 177.413.00
Controle Social.

Fornecimento de material didatico, consumo de expediente

3.2 para apoio da etapa de Controle Social. R$ 91.336,00
Diarias para os participantes/instrutor das reuniées da etapa
3.3 de Controle Social. R$ 182.672,00
Contratacdo de profissionais para as atividades de apoio da
3.4 etapa de Controle Social. R$ 458.828,00
TOTAL R$ 910.249,00

ETAPA 04 - APOIO AS ATIVIDADES DE SUPERVISAO E ORGANIZACAO DOS PROCESSOS
DE TRABALHO EM AREAS (DIASI, SESANI e CONDISI)

Plano de aplicagdo das despesas estimadas com as fiscaliza¢cdes e monitoramentos pela equipe
multidisciplinar do DIASI e SESANI.

GRUPO DE DESPESA: Apoio as atividades de superviséo e organizagdo dos processos de
trabalho em area (DIASI, SESANI e CONDISI)

ETAPA DESCRICAO VALOR

Apoio a fiscalizagdes/monitoramentos a serem realizadas
pelas equipes multidisciplinares do DIASI e SESANI,

4.1
conforme Plano de A¢do em anexo.

R$ 100.000,00

TOTAL R$ 100.000,00

ETAPA 05 - APOIO A GESTAO ADMINISTRATIVA E GESTAO DAS INFORMAGOES EM
SAUDE, EM CARATER COMPLEMENTAR POVOS INDIGENAS

Cumpre destacar que a remuneracdo de uma parcela da equipe técnica lotada na sede do
Instituto, diretamente atrelada a execucéo desse projeto, serd custeada proporcionalmente com
recursos do instrumento, assim segue a memoéria de calculo do rateio da despesa, considerando
gue é vedada a duplicidade ou a sobreposicao de fontes de recursos no custeio de uma mesma
parcela da despesa.

A despesa estimada para o apoio a gestdo da Entidade esta subdividida em dois centros de



custos caso seja necessario: 01 — Filial na area de abrangéncia do DSEI e 02 — Sede do
Entidade, conforme destacado abaixo.

DETALHAMENTO DA DESPESA POR CENTRO DE CUSTO

GRUPO DE DESPESA: GESTAO DA CONVENENTE POR ELEMENTO DA DESPESA

ETAPA DESCRICAO VALOR

Contratagao de servigcos de consultoria em diversas areas

para a gestdo administrativa da Convenente no interesse de
5.1 atuar, em carater complementar, nas acdes de assisténcia a R$ 2.830.968,00
saude aos povos indigenas.

Despesas com diarias dos profissionais da gestéo

administrativa da Convenente no interesse de atuar, em
52 | carater complementar, nas acdes de assisténcia a sadde R$ 28.000,00
aos povos indigenas.

Despesas com outros servigos para gestdo administrativa
da Convenente no interesse de atuar, em caréater

53 complementar, nas acdes de assisténcia a salde aos povos R$ 86.000,00
indigenas.

Despesas com passagens e locomogao na gestédo
administrativa da Convenente no interesse de atuar, em
5.4 carater complementar nas agdes de assisténcia a satide aos R$ 47.592,00
povos indigenas.

Despesas com locacéo de Imdveis para gestao
administrativa da Convenente no interesse de atuar,
em carater complementar, nas agfes de assisténcia
a saude aos povos indigenas.

Despesas com materiais de expediente, consumo e
combustivel para gestdo administrativa da

5.6 Convenente no interesse de atuar, em carater R$ 58.000,00
complementar, nas a¢fes de assisténcia a saude
aos povos indigenas.

55 R$ 69.000,00

QUADRO CONSOLIDADO

GRUPO DE DESPESA FILIAL SEDE TOTAL
Recursos humanos e R$ 0,00 R$ 2.830.968,00 R$ 2.830.968,00
Beneficios e indenizacbes

Outros servigos e despesas

em geral. R$ 0,00 R$ 288.592,00 R$ 288.592,00

TOTAL R$ 0,00 R$ 3.119.560,00 R$ 3.119.560,00




