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AÇÕES DE PROMOÇÃO E PREVENÇÃO DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE - HANSENÍASE (DECORRENTE DO
CHAMAMENTO PÚBLICO Nº 01/2014 - SVS/MS)

A Hanseníase é um problema de saúde pública no Brasil e seu plano de eliminação está entre as ações de relevância nacional. A
poliquimioterapia instituída pela OMS foi um marco importante na luta contra a hanseníase, Muito mais que um novo e
eficiente regime terapêutico, sua implantação foi determinada por um conjunto de estratégias articuladas que contribuiu para a
cura de milhares de doentes no mundo. Apesar dos esforços, a detecção de casos continua elevada requerendo a adoção de
estratégias complementares que sejam ainda mais efetivas. Entre tantas ações destaca-se a necessidade do diagnóstico precoce,
do tratamento apropriado dos casos e a abordagem sistemática e qualificada de seus contatos familiares. A Política Nacional de
Saúde é organizada pelo SUS, devendo a atenção básica à saúde (ABS) constituir a principal porta de entrada para o sistema de
saúde. Espera-se que a ABS dê acolhimento à demanda dando resolutividade e identificando os riscos e vulnerabilidade desses
usuarios. Nesse contexto, o atendimento clínico torna-se complexo exigindo além da intervenção sobre a dimensão biológica, a
necessidade de avaliar e agir sobre os riscos subjetivos e sociais. Também é esperado que a ABS desenvolva ações em saúde
coletiva como busca ativa de doentes, vacinas, educação, medidas para melhorar a qualidade de vida, etc. A composição das
funções da ABS é, portanto, uma tarefa complexa e o seu desenvolvimento é um processo contínuo de implantação,
implementação e aprimoramento cuja dimensão extrapola o setor saúde e implica em ações políticas que se expande, entre
outras áreas, à educação, na medida em que a formação de profissionais de saúde é fundamental para o fortalecimento do SUS.
O estado do MS, situado na região Centro-Oeste do Brasil, ainda não atingiu a meta de eliminação da hanseníase proposta pela
OMS. Na capital os indicadores sinalizam necessidade de adotar medidas de maior impacto, a taxa de prevalência em 2013 foi
de 1,42 casos/10.000 habitantes, a incidência no mesmo ano foi de 12,85 casos/100.000 habitantes. 68% dos casos foram
classificados como multibacilares. Vale destacar que taxa alta de incidência é persistente, em 2010: 12,7/100.000, 2011:
17,53/1000.000 e 2012: 16,26/100.000. O atendimento à saúde é organizado pelo SUS: 25 UBS, 27 UBSF, divididas em 4
Distritos Sanitários de Saúde: Norte, Sul, Leste e Oeste. Já foram realizadas capacitações para os profissionais de saúde da rede
em hanseníase, desde o nível médio até os profissionais de nível superior. Atualmente, todas as UBS da atenção primária, estão
orientadas para diagnosticar e tratar pacientes com hanseníase. Além disso, o município conta com o Centro de Especialidades
Médicas,referência municipal para a rede e o Hospital São Julião (HSJ) que é referência estadual. Apesar dos esforços
empreendidos para atender as diretrizes do PNH baseado na atenção integral aos portadores da doença, reconhece-se
fragilidades no sistema. Anualmente, 20% a 30% casos detectados são notificados pelo HSJ e muitos expressam seu desejo em
continuar o acompanhamento nesta Unidade de Referência. Essa condição pode ser explicada pela ligação que o HSJ com a
hanseníase desde sua criação. Portanto, é natural e esperado a ocorrência de demanda espontânea. Por outro lado, verifica-se
que o dado expressa outras razões. Nem todas as equipes da atenção primária assumem o acompanhamento dos casos de
hanseníase na sua totalidade, muitos são encaminhados para a confirmação do diagnóstico, tratamento das reações, realização
de avaliação neurológica e do grau de incapacidade. Vários fatores contribuem para essa situação, seja pela complexidade do
serviço nas UBS, seja pelas dificuldades apresentadas pela própria patologia. O HSJ reconhece o seu papel no sistema como
centro de referência e a inadequação de prestação de serviços que deveriam ser realizados na atenção primária. O enfrentamento
dessas questões exige medidas articuladas entre a Secretaria  de Saúde e o HSJ.

Nº / ANO DA PROPOSTA:

OBJETO:

JUSTIFICATIVA:

FUNDAMENTO LEGAL:

Decreto 6170 de 2007 e alterações.

DADOS DO CONCEDENTE

Página 1 de 9Relatório emitido em 04/11/2016 10:21:50



MINISTERIO DA SAUDE
CONCEDENTE: NOME DO ÓRGÃO/ÓRGÃO SUBORDINADO OU UG:
36000

CPF DO RESPONSÁVEL PELO CONCEDENTE: NOME DO RESPONSÁVEL:
73867837791 ADEMAR ARTHUR CHIORO DOS REIS

Ministério da Saúde
ENDEREÇO DO RESPONSÁVEL PELO CONCEDENTE: C.E.P DO RESPONSÁVEL PELO CONCEDENTE:

70058-901

CIDADE: CEP:CÓDIGO DO MUNICÍPIO:UF:
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2 - DADOS DO PROPONENTE

03273885000190

ASSOC DE AUX E RECUP DOS HANSENIANOS

CAMPO GRANDE MS
9051

PROPONENTE:

RAZÃO SOCIAL DO PROPONENTE:

Rua Lino Villachá, nº 1250
ENDEREÇO JURÍDICO DO PROPONENTE:

79017-200
CIDADE: UF:

67 3358-1500
CÓDIGO
MUNICÍPIO:

CEP: DDD/TELEFONE:

BANCO: AGÊNCIA:
104 - CAIXA ECONOMICA 2228-4

CPF DO RESPONSÁVEL PELO PROPONENTE: NOME DO RESPONSÁVEL:
05551986004 CARMELIO ROMANO ROOS

R: 13 de Junho, 2413 - Centro - Campo
ENDEREÇO DO RESPONSÁVEL PELO PROPONENTE:

E.A.:
Entidade Privada
sem fins lucrativos

0030026751
CONTA CORRENTE:
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3- DADOS DO INTERVENIENTE
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4 - DADOS DO EXECUTOR/VALORES

VALOR GLOBAL:

VALOR DA CONTRAPARTIDA:

VALOR DOS REPASSES:

VALOR DA CONTRAPARTIDA EM BENS E SERVIÇOS:

R$ 178.600,00

R$ 0,00

R$ 0,00

2017VIGÊNCIA DO CONVÊNIO:

Ano Valor

2015 R$ 178.600,00

VALOR DA CONTRAPARTIDA FINANCEIRA: R$ 0,00

INÍCIO DE VIGÊNCIA:

FIM DE VIGÊNCIA:

01/09/2015

25/08/2017

VALOR DA RENDIMENTOS DE APLICAÇÃO: R$ 0,00
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5 - PLANO DE TRABALHO

Meta nº: 1

Especificação:

UNIDADE DE MEDIDA: QUANTIDADE:

Valor: Início Término Previsto:

Município: Sigla UF: Cód.

Endereço:

01/09/2015 25/08/2017

TREINAMENTO DE PESSOAL e DESENVOLVIMENTO DE AÇÃO DE MONITORAMENTO: Para
o alcance dos objetivos, o projeto foi dividido em duas METAS. Na primeira será realizado treinamento
das enfermeiras das UBSF e das equipes de saúde que irão atuar nas Unidades Regionais de Referência.
Para as enfermeiras das UBSF o treinamento visará à capacitação para o reconhecimento de sinais e
sintomas sugestivos de hanseníase, da importância do controle das doses supervisionadas e de contatos
domiciliares, das manifestações reacionais e para realizar ações de prevenção de incapacidades. Esse
treinamento deverá desenvolver estratégias de trabalho, entre as enfermeiras das UBSF e os agentes
comunitários de saúde, para busca ativa de casos e auxilio nas atividades de controle.
Nas Unidades de Regionais de Referência as equipes deverão ser constituídas por, no mínimo, um
médico, uma enfermeira e uma fisioterapeuta capacitados no atendimento à hanseníase. Em função da
demanda, a fisioterapeuta poderá atender em mais de uma unidade de referência. Nessa etapa, a
capacitação desses profissionais será realizada no Hospital São Julião, constituindo de formação teórica e
treinamento em serviço. A equipe deverá estar apta a realizar o diagnóstico clínico, coleta da
baciloscopia, biópsia de pele em casos criteriosamente indicados, interpretação dos exames
complementares, a classificação operacional, prescrição do tratamento específico apropriado, tratamento
das reações e prevenção de incapacidades.

R$ 178.600,00

Etapa/Fase nº:

Especificação:

Quantidade: Valor: Início Previsto: Término

1

Conhecer a infraestrutura das Unidades Básicas de Saúde, capacitar agentes de saúde, e profissionais da equipe do PSF
de C. Grande/MS; Implantar o serviço de referência regional, promover a integração das ações e desenvolver sistema
de monitoramento de resultados

R$ 178.600,00 01/09/2015 25/08/20173.0

9051CAMPO GRANDE MS CEP:

UN 3.0

Valor Global:
R$ 178.600,00

6 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

MÊS DESEMBOLSO: ANO: 2015Setembro

META Nº: VALOR DA META:

TREINAMENTO DE PESSOAL e DESENVOLVIMENTO DE
AÇÃO DE MONITORAMENTO: Para o alcance dos objetivos, o
projeto foi dividido em duas METAS. Na primeira será realizado
treinamento das enfermeiras das UBSF e das equipes de saúde que
irão atuar nas Unidades Regionais de Referência. Para as
enfermeiras das UBSF o treinamento visará à capacitação para o
reconhecimento de sinais e sintomas sugestivos de hanseníase, da
importância do controle das doses supervisionadas e de contatos
domiciliares, das manifestações reacionais e para realizar ações de
prevenção de incapacidades. Esse treinamento deverá desenvolver
estratégias de trabalho, entre as enfermeiras das UBSF e os
agentes comunitários de saúde, para busca ativa de casos e auxilio
nas atividades de controle.

R$ 178.600,00

1

DESCRIÇÃO:

MINISTERIO DA SAUDE
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VALOR DO REPASSE: R$ 178.600,00

Nas Unidades de Regionais de Referência as equipes deverão ser
constituídas por, no mínimo, um médico, uma enfermeira e uma
fisioterapeuta capacitados no atendimento à hanseníase. Em
função da demanda, a fisioterapeuta poderá atender em mais de
uma unidade de referência. Nessa etapa, a capacitação desses
profissionais será realizada no Hospital São Julião, constituindo de
formação teórica e treinamento em serviço. A equipe deverá estar
apta a realizar o diagnóstico clínico, coleta da baciloscopia,
biópsia de pele em casos criteriosamente indicados, interpretação
dos exames complementares, a classificação operacional,
prescrição do tratamento específico apropriado, tratamento das
reações e prevenção de incapacidades.

PARCELA Nº:1

7 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO
ASSOC DE AUX E RECUP DOS HANSENIANOS
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8 - PLANO DE APLICAÇÃO DETALHADO

DESCRIÇÃO DO BEM/SERVIÇO:

NATUREZA DA AQUISIÇÃO: NATUREZA DA DESPESA:

ENDEREÇO DE LOCALIZAÇÃO:

CEP: UF: CÓDIGO DO MUNICÍPIO: MUNICÍPIO:

UNIDADE: QUANTIDADE: V. UNITÁRIO: V.TOTAL:1,00 R$ 24.900,00 R$ 24.900,00

AV LINO VILLACHA

9051 CAMPO

UN

MS17200-790

locação de equipamento de informática, coffee break, locação de veículo e de
eletroeletrônicos.

Recursos do Convênio 339039

OBSERVAÇÃO:

DESCRIÇÃO DO BEM/SERVIÇO:

NATUREZA DA AQUISIÇÃO: NATUREZA DA DESPESA:

ENDEREÇO DE LOCALIZAÇÃO:

CEP: UF: CÓDIGO DO MUNICÍPIO: MUNICÍPIO:

UNIDADE: QUANTIDADE: V. UNITÁRIO: V.TOTAL:1,00 R$ 121.800,00 R$ 121.800,00

AV LINO VILLACHA

9051 CAMPO

UN

MS17200-790

horas de instrutores  multiprofissional, Horas de Instrutores médicos, Horas de médico
para realizar tutoria e  monitoramento, Desenvolvimento do material gráfico,
Desenvolvimento do sistema de informações

Recursos do Convênio 339036

OBSERVAÇÃO:

DESCRIÇÃO DO BEM/SERVIÇO:

NATUREZA DA AQUISIÇÃO: NATUREZA DA DESPESA:

ENDEREÇO DE LOCALIZAÇÃO:

CEP: UF: CÓDIGO DO MUNICÍPIO: MUNICÍPIO:

UNIDADE: QUANTIDADE: V. UNITÁRIO: V.TOTAL:1,00 R$ 31.900,00 R$ 31.900,00

AV LINO VILLACHA

9051 CAMPO

UN

MS17200-790

Manuais para uso nas capacitações, canetas, pranchetas, impressos, combustíveis
camisetas

Recursos do Convênio 339030

OBSERVAÇÃO:

9 - PLANO DE APLICAÇÃO CONSOLIDADO

Código RecursosTotal

NATUREZA DA DESPESA

Contrapartida Bens
e Serviços

Rendimento de
Aplicação

339030 R$ 31.900,00 R$ 31.900,00 R$ 0,00 R$ 0,00

339036 R$ 121.800,00 R$ 121.800,00 R$ 0,00 R$ 0,00

339039 R$ 24.900,00 R$ 24.900,00 R$ 0,00 R$ 0,00

R$ 178.600,00

TOTAL GERAL:
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10 - DECLARAÇÃO

11 - APROVAÇÃO PELO CONCEDENTE DO PLANO DE TRABALHO

Na qualidade de representante legal do proponente, declaro, para fins de prova junto ao _____________________________
para efeitos e sob as penas da Lei, que inexiste qualquer débito em mora ou situação de inadimplência com o Tesouro
Nacional ou qualquer órgão ou entidade da Administração Pública Federal, que impeça a transferência de recursos oriundos
da dotações consignadas nos orçamentos da União, na forma deste plano de trabalho.

Pede Deferimento,

                   Local e Data                                                                            Proponente

                   Local e Data                                                                       Concedente
                                                                           (Representante legal do Órgão ou Entidade

Aprovado

12 - ANEXOS


