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A PNAISARI e a Politica que orienta as acdes de saude voltadas aos
adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas de
‘liberdade assistida’, ‘semiliberdade’ e ‘internagdo’, vinculando-as a
atencao primaria e seguindo os principios de respeito; enfrentamento ao
preconceito; garantia de acesso integral, humanizado, de qualidade e
universal; e o principio da incompletude institucional.

E de responsabilidade da APS ser coordenadora desse cuidado,
oferecendo acdes de saude que garantam o cuidado integral ao
adolescente, entretanto, a execucédo desse cuidado se configura um
desafio, uma que depende de articulagdes intersetoriais, da
compreensdo do papel dos profissionais enquanto agentes desse
cuidado, do territdorio e da disponibilidades de atores de outros entes
federativos.



SITUA "’O Quais as dificuldades vividas pelos profissionais de saude que, na atengéao
primaria, atendem aos adolescentes cumprindo medidas socioeducativas de

PROB NIA: internagdo no Municipio do Rio de Janeiro?

RACIOCINIO Apesar de alguns avangos - que podem ser expressos em numeros de atendim&RtoON
HIPOTE[\ICO consultas e indicadores classicos da atencao primaria, ainda existem dificuldades para

garantia de oferta do cuidado pelos profissionais da APS.
Em parte, isso esta ligado ao desenho do Sistema Socioeducativo, que concentra todas as
instituicdes de ‘internagcao’ no mesmo local, o que acarreta que apenas uma unidade de
saude atenda a todos os internados, implicando na necessidade de suporte, uma vez que o
recebimento dos adolescentes altera a logistica de funcionamento do servigo.

Ha, também, desconhecimento da politica e resisténcia por parte dos profissionais que
devem atender os adolescentes, muitas vezes motivada pela alta criminalidade no
municipio. A este cenario, acrescentam-se a dificuldade de articulagdo entre SUS e SSE, o
desconhecimento da politica de saude proposta pelos profissionais de saude que a
executam, e a insuficiéncia dos recursos estruturais e financeiros para dar conta de toda a
complexa logistica para garantir a assisténcia e a integralidade desse cuidado.

OBJET‘O Avancos e limites vivenciados pelas equipes de saude da Clinica da
o Familia Assis Valente (municipio do Rio de Janeiro) que, em 2022-
2023, atenderam adolescentes cumprindo medidas socioeducativas



OBJETIVOS:

GERAL Analisar os avancgos e limites vivenciados pelas equipes
’ de saude da Clinica da Familia Assis Valente que, em
2022-2023, atendem adolescentes cumprindo medidas

socioeducativas

ESPECIFICO 1:  ESPECIFICO 2:  ESPECIFICO 3: ESPECIFICO 4

Analisar o processo de Analisar o atendimento a Levantar a percepgao dos Formular, com base no
implementagao da PNAISARI saude dos adolescentesem  profissionais que atuam na discutido em OE1, OE2 e OE3,
Nno municipio do Rio de cumprimento de medidas Clinica da Familia Assis propostas de
Janeiro socioeducativas no Municipio Valente sobre os avangos e aperfeicoamento & PNAISARI
do Rio de Janeiro limites do atendimento no municipio do Rio de
prestado aos adolescentes Janeiro.

cumprindo medidas
socioeducativas;



« Comissao

Pesquisa social no campo da saude publica/coletiva,

gue adota como meétodo o ‘estudo de caso’

Pesquisa documental

« Diario Oficial do Municipio do Rio
de Janeiro

« Diario oficial do Estado do Rio de

Janeiro

intergestores
Bipartite do Rio de Janeiro (CIB-
RJ)

« Arquivo de documentos da
geréncia da Crianca e do
Adolescente do Municipio do Rio
de Janeiro

Analise do instrumento de
solicitagdo de atendimento do
adolescente

planilha de solicitagcdo de
atendimento, de julho de 2022
ate agosto de 2023,
compartilhada entre o DEGASE e
a Clinica da Familia Assis Valente

instrumento de investigagcdo a
distancia e entrevista semi-
estruturada

Instrumento a distancia:
profissionais das equipes da CF
Assis Valente que prestam
atendimento direto as unidades
do sistema socioeducativo

Entrevista: Gerente da unidade




OEI - RESUTADOS

/RESULTADO 277 resultados encontrados na pesquisa das bases utilizando os

’ descritores ‘PNAISARI’ e ‘SOCIOEDUCATIVO’. 34 documentos
selecionados, 22 foram repetidos em mais de uma base de pesquisa.
Excluindo-se as repeticdes, chegou-se ao total de 12 documentos
trabalhados na analise da pesquisa.

07.2020 04.2021 03.2099 03.2023
NOTA TECNICA Deliberagao CIB-RJ No Deliberacio CIB-RJ No Deliberacéo CIB-RJ No
2018 SPL/SUPAPPSV/SGAIS/S 0 o 6.758 7.171
Plano Oberativo ES-RJN°04/2020 COFI Estadual ) o Continuidade COFI Continuidade do
P GTIE Plano de Agao Municipal programa estadual de
_ cofinanciamento >>>
o 03.2020 2021 07.2021 03.2022 2023
Plano Decenal RESOLUCAO Plano de Ag&do Municipal Resolucdo SES No 2.340 NT Plano de Agdo Municipal

SES/SEEDUC N° 5839 - COFI Estadual COOASPSV/SUPAPPSV/S
Recomendacdo COVID19 UBVAPS/SES No02/2022

Orientacdes técnicas
para os gestores
municipais



OE2 - RESUTADOS

Resultado: Analise da planilha de solicitagédo de
atendimento compartilhada entre o
DEGASE e a Clinica da Familia Assis
Valente. Analisados as informacgdes de
julho de 2022 ate agosto de 2023

360

83

Adolescentes
agendados Gom Yegistyro

237

entregue ao
Yesponsavel ou
mudanga de
medida

267
0
Transferéncia
para outyvo

Yerritério ov
vnidade

de
atendimento

148
443 Sem

informagao
Solicitag¢oes de

atendimento

129

507 atrendidos

nao atendido
por falta



OE2 - RESUTADOS

Sexo
masculino
85%

 Unidade que mais solicitou atendimento:
CENSE Maria Luiza (25%)

Sifilis
33,6%

Teste rapido
30,1%

Queixas Clinicas

 Unidade que mais teve adolescentes
atendidos: EJLA (33%)

Queixas
neurologicas
12%

Questdes
ortopédicas
13,8%

Crises
convulsivas
21,6%




= Categoria profissional




Organizacgao
do cuidado:

Organizacdo do acesso atraves de
agendamento atraves de planilha
compartilhada (principal forma de acesso),
interconsultas com CAPSi e agcbes de
promogao de saude;

Atendimento agendado pela planilha ou em
livre demanda;

Discussao de casos complexos atraves de
grupo de whatsapp;

Oferta de atendimento multidisciplinar e de
atendimento dos profissionais de saude do
DEGASE;

Priorizagao dos atendimentos nas primeiras
horas do dia para gue os adolescentes ndo
permanegam na unidade por muito tempo e
facilitar a logistica de transporte da SSE;



Avancos:

Maioria entende que a politica avangou nos
ultimos anos;

Organizacdo do fluxo de atendimento;

Divisao em 4 equipes;

Existéncia de momentos de discussao sobre
o atendimento dos adolescente;

Espaco de discusséao intersetorial.




Dificuldade de Manter a

fransporte dos coovdenagao do

adolescentes e cvidado e
fa\ra nas longitudinalidade
consultas

Avsencia de
documentosg dos
adolegscentes

Relagao com 0§
agentes
socioedvucativosg

Limitacoes -

Preconceito dosg assistencial
profissionais

Risco de seguranga Auséncia de
e Violéncia do formagao
fervritdrio

Desconhecimento
da po\i—\-ica



CONCLUSAO:

A PNAISARI € uma politica recente que necessita de uma articulagao clara
e organizada entre diferentes setores e entes federativos para que possa
oferecer ao adolescente em cumprimento de medida socioeducativa
saude de forma integral. E notavel a evolucéo da execucdo da PNAISARI no
municipio do Rio de Janeiro, especialmente depois da sua habilitagao pelo
Ministério da Saude em dezembro de 2020, assim como € perceptivel que
esforcos estao sendo implementados pelas diferentes esferas da gestao
na elaboracdo de normativas para organizagao e garantia da oferta do
servico no municipio. O mesmo pode ser afirmado para os esforgos da
unidade de Atenc&o Primaria na tentativa de organizar a entrada do
adolescente no servigo e no segmento do seu cuidado.

Entretanto, as relagcdes entre as Secretarias de Saude e o 6rgao gestor da
medida socioeducativa sdo marcadas por conflitos e dificuldades, da
mesma forma que as atividades cotidianas, a pressao assistencial e a
violéncia do territorio interferem no processo de trabalho dos
profissionais envolvidos na execugao da politica.




MUNICIPAIS:

1 - Elaborar um documento
orientador da PNAISARI no
municipio com fluxos

estabelecidos;

2 - Elaborar um treinamento para
a equipe da Clinica da Familia
Assis Valente;

3 - Organizar um forum de rede
entre as equipes de saude,
profissionais do SSE, educacgéo e
assisténcia;

4 - Customizar o prontuario
eletrbnico para entrega de
relatorios especificos sobre o
atendimento dos adolescentes
do SSE;

S - Publicagdo do GTIM municipal.

ESTADUAIS:

1 - Propor indicadores de
qualidade da assisténcia como
garantia de manutengdo do
cofinanciamento estadual;

2 - Monitorar a utilizagcdo do
codigo SIGTAP (03.01.01.029-3)
para registro das atividades
realizadas com os adolescentes;

3 - Iniciar um espago de
discussdo de casos entre
mMunicipios, uma vez que muitos
adolescentes sdo internados em
diferentes cidades da sua
residéncia;

4 - Articular com a secretaria de
seguranga e de transporte
melhorias para o transporte dos
adolescentes para a unidade de
saude.

FEDERAIS:

1 - Disponibilizar as informacgdes,
atraves de relatoério, Bl ou outro
meio, das acdes de saude que
sdo enviadas como forma de
monitoramento da politica para
gue seja possivel ter um historico
da politica;

2 - Elaborar mais materiais
orientadores sobre a politica;

3 - Rever as agdes de saude,
incluindo atividades que
englobem o conceito de saude
ampliada dos adolescentes e nao
somente questdes clinicas;

4 - Customizagdo dos sistemas
de informagdo para que seja
possivel evidenciar as questodes
de saude encontradas nos
adolescentes do SSE.



CONCLUSAO:

A principal finalidade deste trabalho foi compreender a Ateng&o a saude
do adolescente cumprindo medida socioeducativa no municipio do Rio de
Janeiro, ao mesmo tempo, contribuir para reflexbdes acerca do
atendimento em saude ao adolescente inserido no Sistema
Socioeducativo, os avancos e dificuldades encontradas pelos
profissionais na prestacao desse cuidado e contribuir com propostas de
intervengao que facilitem e auxiliem a pratica profissional e a execucgéao
do trabalho, reforcando a importéancia da compreenséo historica de quem
€ o adolescente mais vulneravel a presenca nas unidades de
socioeducacgao e todo o contexto social que envolve as determinantes
sociais da sua existéncia.







