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CAMARA MUNICIPAL DE PARAUAPEBAS
GABINETE DA VEREADORA ELIENE SOARES

INDICACAO N°_O U 2018

INDICA AC. EXMO SR. PREFEITO

YWAD A SESS AC MUNICIPAL, DARCI JOSE LERMEN
N x DO ‘/“‘L Sl PARA QUE ENCAMINHE A CAMARA
L ST ‘ MUNICIPAL, PROJETO DE LEI
/M y, b /,;<;45,< VERSANDO SOBRE A IMPLANTACAO

DO CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOC AL DE ALCOOL E OUTRAS
DROGAS 24 HORAS (CAPS AD III) NO
MUNICiPIO DE PARAUAPEBAS.

Indico que, ap6s cumprido o rito regimental, sejea *acaminhado ao excelentissiimo
senhor prefeito municipal de Parauapebas, Darci José Lermen esta indicagdo que pretende cue
o poder executivo implemcnte o Centro de Atencdo Psicossocial de Alcool e outras Drogas 24
horas (CAPS AD III) no mu iicipio de Parauapebas.

JUSTIFICATIVA

A partir da déceda de 1970, o Brasil passa a ser palco de inumeras denuncies de
violacao de direitos huiianos <dos pacientes psiquiatricos, nctiwcias de violéncia nos hospitais e
internacdo psiquiatrica apenas em busca do lucro, inicianco-se o questionamento sobre o
modelo de assisténcia psiquiatrica vigente.

Na década de 80 paisam a surgir as primeiras propostis e agcoes para a reorientagac da
assisténcia as pessoas com (ranstornos iientais. E, em 1987, suirgiu na cidade de Sao Pau'n o
primeiro Centro de Atengac Peicossocial - CAPS do Brasil.

Posteriormente, em 1590, o Brasil atsirou a Declaracas de Caracas, comprometendo-se
a desenvolver esfor¢cos no <entido de superar o moaelo da hespital psiquiatrico como servigo
central para o tratamentc das pessoas portadoras de trajistornos mentais.

Observando a necessidade de intensificar, ampliar ¢ diversificar as agdes orientddas
para prevencao, promogac ca saude e reducdo dos riscos e «anos associados ao consuma de
crack, alcool e outras drc-as, em 19 de fevereiro de 2002, ¢ Ministério da Saude ediia a
Portaria no 336/GM, defin ndo as modalidades de servicos dernominados CAPS — Centro: de
Atencao Psicossocial, os ¢ .uais integrain a rede do Sisteme Unico de Saude, o SUS. Fsta
Portaria reconheceu e ampliot o funcionamento ¢ a complexic ade dos CAPS, destinando a :ste
servico a missdo de dar vir: atendimento diuturno as pesscas que sofrem com transtornos
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reabilitacdo psicossocial, com o objetivo de subsiituir o medelo liospitalocéntrico, evitando as
internagdes e favorecendo o exercicio da cidadania e da inclusdo social dos usuarios e de suas
familias. e

O modelo de atengdao a pessoa com transtorno mental vigente, que em ambito
institucional se convencicnou denominar Reforma Psiquidtrica brasileira, decorrente do
esgotamento do modelo assistencial asilar/carcerario, atualmente baseia-se na
excepcionalidade da internagan e prevaléncia da assisténcia extra-hospitalar.

O fato de estar preccupada com as dificuldades enfrentadas pelas familias quanto, a
saber, lidar com o tratamento de algum de seus.membros afetado pelo transtorno mental, e pelo
meu COmMpromisso com o amor ao proximo e com as Comunidades Terapéuticas de nossa
cidade, e neste sentido, a implantacao do Centro de Atencdo Psicossocial de alcool e outras
drogas — CAPS AD III reveste-se num importante instrumentc de resgate da cidadania e
dignidade desses municipes.

O Centro de Atencao Psicossocial de alcool e outras drogas — CAPS AD III (CAPS AD
24 horas) é um servico especifico para o cuidado, atengdo integrai e continuada as pessoas com
necessidades em deccrréncia do uso de alcool, crack e outras drogas. Seu publico especifico
sdo os adultos, mas tamhért podem atender criancas e adolescentes, desde que observadas as
orientacoes do Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA).

Os projetos desses servigos, muitas vezes, ultrapassaﬁ1 @ propria estrutura fisica, em
busca da rede de suporte social que possa garantir.o sucesso de suas agoes, preocupando-se
com a pessoa, sua historia, sua cultura e sua vida cotidiana, proporcionando servigos de
atencdo continua, incluindo feriados e finais de semana, ofertando adequado manejo clinico
para pacientes em estado de urgéncia e emergéncia psiquiatrica.

Com estas razdes, submeto a apreciacdo a presente indicagdo, solicitando-lhes o apoio
necessario para que possamos implantar este importante estabelecimento assistencial de satde

previsto em normativa do Ministério da Satde em nosso Municipio.

Plenario da Camara' Municipal de Parau:apebas, 13 de agosto de 2018.
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Eliene Soares
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PREFEITUR A MUNICIPAL DE PARAUAPEBAS
GABINETE DO PREFEITC
Projeto de Lei n° de 2018

DISPOE SOBRE A IMPLANTACAO DO
CENTRC DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
DE ALCQOOL E OUTRAS DROGAS 24
HORAS (CAPS AD IiI) NO MUNICIPIO
DE PARAUAPEBAS E DA OUTRAS
PROVIDINCIAS.

O PREFEITO DE PARAITAPEBAS, NO ESTADO DO PARA. FACO SABER QUE A
CAMARA MUNICIPAL A: ROVOU E EU SANCIONO E PROMULGO A PRESENTE LEI.

Art. 1° O presente projeto de lei clispoe sobre a implantagdo do Centro de Atencao
Psicossocial de alcool e outras drogas 24 horas - CAPS AD !1I, no ambite do Sistema Unico de
Saude de Parauapebas. vid e :

Paragrafo unics: O CAPS AD III representa um ponto de atengdo do componente da
Atencdo Especializada da Rede de Atencdoc Psicossocial destinado a proporcionar a atengao
integral e continua a pessoas com nzcessidades relacionadis ao' consumo de alcool, crack e
outras drogas, com funcioramenis iias 24 (vinte e quatro) hcras do dia e em todos os dias da
semana, mcluswe finais de semana = feriedos.

Art. 2°0 CAPS AD pudera se destinar a atender auultos ou cnangas e
adolescentes, conjunta ou separadamente. -

Parégrafo 'l’micc: MNos casos ein que se destiner a atender criangas e adolescentes,
exclusivamente ou ndo, ¢ ‘APS AD [II devera se adequar a¢ que prevé o Estatuto da Crianga e
do Adolescente..

- Art. 3° O CAPS ALl 11l podera constituir-se como referéncia regional, de acordo com
implantagdo pactuada pele Comissio Litergestores Regional (CIR): respectiva e desde que
previsto no plano de A¢ao da Regiéo de Satice ou em instrumento equivalente.

§ 1° O CAPS AD 1!l regicnal sera retaguarda para grupo populacional de 200 a 300 mil
habitantes.§ 20 No caso d¢ caput, o Plano de Agdo de Regido de Saude ou o instrumento
equivalente devera indicer o Hospital Gerci de referéncia paia o CAPS III regional, garantindo-
se apoio qualificado’aos 15uirios que apresenteni quadros de abstinéncia, intoxicagdo aguda ou
outros ‘agravos clinicos relacionados ao corisumn de dlcool, crack € outras drogas.

Art. 4° O CAPS A7) III ohzervard as seguintes caracteristicas de funcionamento:

1 - constituir-se e service aerto, de base comunitaria que funcione segunda a légica
do territério e que forneca atenciu continua a pessoas com. necessidades relacionadas ao
consumo de alcool, crack ¢ outras droges. durante as 24 (viate e quatro) horas do dia e em
todos os dias da semana, inclusive finais de semana e feriados;




II - ser lugar de referéricia de cuidado e protecdo para usudrios e familiares em
situagdes de crise e maior gravidade (recaidas, abstinéncia, ameagas de morte, etc);

III - ter disponibilidade para acolher casos novos e ja vinculados, sem agendamento
prévio e sem qualquer outra barreira de acesso, em todos cs dias da semana, inclusive finais de
semana e feriados, das 07 as 19 horas;

IV - condicionar o recebimento de usudrios transferidos de outro Ponto de Atengao,
para abrigamento noturno, ao prévio contato com a equipe que recebera o caso;

V - produzir, em conjunto com o usudrio e seus familiares, um Projeto Terapéutico
Singular que acompanhe o usudric nos contextos cotidianos, promovendo e ampliando as
possibilidades de vida e mecliand» suas relagdes sociais;

VI - regular o acessc aos leitos de acolhimento noturno, com base em critérios clinicos,
em especial desintoxicagdc, e/ou em critérios psicossociais, como a necessidade de observagao,
repouso e prote¢do, manejo de conflito, dentre outros; ~ ;

VII - promover msmgao protegdo e suporte de grupo para seus usudrios, no processo de
reabilitacdo psicossocial;

VIII - organizar o pr ocesso de trabalho do servigo com equipe rnult1proflssmnal sob a
6tica da interdisciplinaridade, priorizado espagos coletivos;

IX - estabelecer profissionais de referencia para cada usuario; .

X - adequar a ofertia de servigos as necessidades dos nsudrios, recorrendo as tecnologias
de baixa exigéncia, tais como acorodagéido dos hordrios,acolhimento de usudrios mesmo sob o
efeito de substancias, dispensagdo de insumos de protecdo a saude e a vida (agulhas e seringas
limpas, preservativos, etc), clentre outras;

XI - ofertar cuidados as familia de usudrios, independentemente da vinculagdo do
usudrio aos servigos daquele CAPS AD III;

XII - promover jutto aos usudrios ¢ familiares a compreensdo das Politicas Publicas,
especialmente dos fundamer.tos legais da Politica Publica de Saude
Mental Alcool e outras Drogas, e da defesa de seus direitos;

XIII - orientar-se pelos principios da Reducdo de Danos;

XIV - responsabilizar-se, dentro de suas dependéncias ou em parceria com Outros
pontos de atencdo da Rede de. Saude pelo manejo e cuidado de situagdes envolvendo
comorbidade psiquidtrica ou clinica;

XV - compartilhar a respensabilidade pelos usuarios nas internagdes em Hospital Geral
e outros Pontos de Atengao; .

XVI - realizar agdes de apoio matricial na Atengdo Basica, no ambito da Regido de
Satide de seus usudrios, compartilhando a responsabilidade com os demais pontos de atencdo
da Regido de Saude;

XVII - funcionar de forma articulada com a Rede de Atengao as Urgéncias e
emergéncias, em especial junto ao Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192),
participando diretamente do resgate voltado aos usudrios com necessidades relacionadas ao
consumo de alcool, crack e outras drogas, com vistas a minimizar o sofrimento e a exposigao,
de acordo com pactuagao
prévia; e

XVIII - articula-se com a Rede do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) da
Regido de Saide a que pertenca, para acompanhamento compartilhado de casos, quando
necessario.

Art. 5° A atencdo integral ao usudrio no CAPS AD 1iI inclui as seguintes atividades:

.




I - trabalhar de portas abertas, com plantdes diarios de acolhimento, garantindo acesso
para clientela referenciada e respensabilizacdo efetiva pelos casos, sob a logica de equipe
Interdisciplinar, com trabalhiadores de formacao universitaria e/ou média;

II - atendimento individual para consultas em geral, atendimento psicoterapico e de
orientagdo, dentre outros;

III - oferta de medicagéic assistida e dispensada;IV - atendimento em grupos para
psicoterapia, grupo operativo e atividades de suporte social, dentre outras;

IV - oficinas terapéuticas executadas por profissional de nivel universitario ou de nivel
médio; '

V - visitas e atendiinentos domiciliares;

VI - atendimento a familia, individual e em grupo;

VII - atividades de reabiiitacdo psicossocial, tais como resgate e construcdo da
autonomia, alfabetizagéo oa reinser¢do escolar, acesso & vida cultural, manejo de moeda
corrente, autocuidado, manejo de medicacdo, inclusdo peto trabalho, ampliacdo de redes
sociais, dentre outros;

VIII - estimular o protagonismo dos usudrios e familiares, promovendo atividades
participativas e de controle social, zssembleias semanais, atividades de promogao, divulgagao e
debate das Politicas Publicas e da defesa de direitos no territério, dentre outras;

IX - fornecimento de refeigdo diaria a0s pacientes assisiidos, na seguinte proporgao:

a) os pacientes assistidos em um turno (4 horas) receberdo uma refeigdo diaria;

b) pacientes assistidos em dois turnos (8 horas) receberdo duas refeigdes diarias; e

c) pacientes que permanecercin 1:0 servico durante 24 horas continuas receberdo 4
(quatro) refei¢des diarias; :

§ 1° A permanéncia de um mesmo paciente no acolkimento noturno do CAPS AD III
fica limitada a 14 (catorze) dias, nc periodo ce 30 (trinta) dias.

§ 2° Caso seja necessdria permanéncia no acolhimento noturno por periodo superior a
14 (catorze) dias, o usudrio sera encaminhiado a uma Unidade de Acolhimento.

§ 3° A regra estabelecidas nos §§ 1¢ e 20 podera ser excepcionada a critério da equipe
de servico, quando necessério ao pleno desenvolvimente dos Projetos Terapéuticos Singulares,
devendo ser justificada a Coordenagdo Municipal de Saide Mental.

Art. 6° O CAPS AT III funcionard com equipe minima para atendimento de cada 40
(quarenta) por turno, na seguinte corifiguragéo:

I - 1 (um) médico clinico;i! - 1 (uin) mnédico psiquiatra;

II - 1 (um) enfermeiro com experiéncia e/ou forma¢a na area de satuide mental;

III - 5 (cinco) prefissionais e nivel universitario pertencentes as seguintes categorias
profissionais:

a) psicologo;

. b) assistente social;

c) enfermeiro; {

d) terapeuta ocupacional;

e) pedagogo; e

f) educador fisico.

IV - 4 (quatro) técnicos de enfermagem;

V - 4 (quatro) pro{issionais de nivei médio; e

{
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VI - 1 (um) protissional de rivel médio para a realizacdo de atividades de natureza
administrativa.

§ 1° Em casos excepcioneis, a equipe minima podera atender até o maximo de 60
(sessenta) usuarios por turno.

§ 2° Para os perindos de acolhim=1ito noturno, & equipe minima ficara acrescida dos
seguintes profissionais, ern regime de plaiitio corrido de 12 {doze) horas:

I - 1 (um) profissicnal de saide de nivel universitario, preferencialmente enfermeiro;

II - 2 (trés) técnicas de enferzaagem, sob supervisdc Jdo enfermeiro do servigo;

III - 1 (um) proiissional de nivel fundamental ou méciio para a realizacao de atividades
de natureza administrativa.

§ 3° No periodo ciurno 295 sabulos, domingos e feriados, a equipe minima sera
composta da seguinte forrna, em piantdes de 12 (doze) horas:

I - 1 enfermeiro

II -°3 (trés) técnicos de enfermag-r, sob supervisdo do enfermeiro do servigo;Iil - 1
(um). profissional de nivel fundarnentzl v medlo para a real zagao de atividades de natureza
administrativa. ‘

§ 4° Para os CAPS AD ifl ce referéncia regionai, que superem os limites .de um
Municipio, a equipe minima ficarz acrescida dos seguintes profissionais:

I - 2 (dois) proﬂss ‘onais e nivel universitdrio pertencente as seguintes categorias
profissionais; WSRO

a) psicologo;

b) assistente social;

¢) enfermeiro;- ,

d) terapeuta ocupacmnal

e) pedagogo; e

f) educador fisico.

Im-1 (um) técnice de enfermagem;

§ 5° Cabe ao gestor de saude local garantir a « ,mposu;ao da equipe minima em
situagOes de férias, licencas e outios afastamentos.

Art. 7° O CAPS AD III tera a seguinte estrutura fisica minima:

I - espago para atendimento individual;

II - espago para atendimento de griipo;

III - espacgo para refeigoes;

IV - espaco para convivencia;

V - banheiros com: chuveiro;

VI - no minimo 8 (sito) e no maximo 12 (doze) ieitos de acolhimento noturno; e
VII - posto de enfermagem

Art. 8° O CAPS AD III serd 1mpl.1ntdd0 conforme previsto no Plano de Agdao Regional
ou instrumento equivalente, e podera ser de dois tipos:




I- CAPS AD III Novo; e

II - CAPS AD III Qualificado. .
Paragrafo tnico. O CAPS AD III (ualificado é aquele que é resultado da adaptagao e

qualificacdo de um CAPS tradicional pré-existente e transformado para o atendimento de

pessoas com necessidades de saice decorrentes do uso de alcool, crack e outras drogas.

Art. 9° O CAPS AD III Novo sera implantado na propor¢ao de um para cada grupo
populacional de 200 a 300 mil habitantes.

Art. 10 O CAPS AD III Quelificado sera implantado no municipio de Parauapebas,
mediante a transformagao do seu atual CAPS II em CAPS AD III 24 horas;

Art. 11 O Mlmstpno da Sadde através da Portaria no 130, de 26 de janeiro de 2012,
fixou o incentive financeiro de custeio para :mplantacao de CAPS AD III, no valor de:

I - R$ 150.000,00 (cento e cinquentz mil reais) para apoiar a implantacao de CAPS AD
IIT Novo; e

I1- R$ 75. 000 00 (setenta e cinco mil reais) para apoiar a implantacao de CAPS AD III
Adaptado.

§ 1° Os valores repassados por forga deste artigo serdc utilizados para reforma predial,
aquisicdo de material de consumo e capacitacao de equipe técnica, dentre outras agles de
custeio. "

§ 2° O Ministéric da Satide através da Portaria no 615, de 15 de abril de 2013, fixou o
valor de R$ 1.000.000,00 (Um milhdo de reais) para constru¢ic de novos Centros de Atengdo
Psicossocial de alcool e outras drogas 24 horas (CAPS AD III).

§ 3° O Ministério da Satde através da Portaria no 1.966, de 10 de setembro de 2013,
instituiu o valor fixo de R$ 105.0C0,00 (cento e cinco mil reais) mensais para o custeio do
Centro de Atengdo Psicossocial de dlcool e outras drogas 24 horas (CAPS AD III).

. Art. 12. A Prefeiture Municipal de Parauapebas para fazer jus ao incentivo financeiro
de custeio previsto no art. 11 devera asresentar projeto técnico que contenha os seguintes
requisitos, conforme regularnentadc pelo Ministério da Saude:

I - proposta de acolhimenro 24 horas no préprio CAPS AD III a ser implantado;

II - previsdo de equipe minima, com a observancia do art. 60 deste Projeto de lei;

III - previsdo de leitos para abrigamento noturno, com a observéncia dos artigos 4° e 5°
deste Projeto de lei;
IV - previsdo de esurutura fisica adequada, com a observancia do art. 7o deste Projeto
de lei; C i :
V - termo de compromisso de funcionamento do CAPS AD III em até 3 (trés) meses, a
contar do recebimento do incentivo financeiro, renovével uma unica vez por igual periodo,
mediante justificativa aceita pelo Ministério da Satude; e

VI - parecer favoravel da Comissé o Intergestores Regional (CIR) Carajas.




§ 1° No caso de CAPS AD III regional, sera necessario ainda o encaminhamento de
termo de compromisso dos gestores de savide dos Municipios que compdem a Regido de Satude
Carajas, com a defini¢do das responsabilidades relacionadas ao CAPS AD III regional.

§ 2° O projeto técnico de que trata o caput serd encarminhado a Area Técnica de Satide
Mental, Alcool e Outras Drogas do DAPES/ SAS/MS. com c6pia para a Secretaria de Saude
estadual respectiva.

§ 3° O repasse do incentivo financeiro de custeio de que trata este artigo dependerd da
publicacdo de Portaria especifice autorizativa da SAS/MS, cabendo a Area Técnica de Satide
Mental do DAPES/ SAS/MS acompanhar o cumprimento do prazo fixado no inciso V do
caput. /

 § 4° Em case de descumprimenio do prazo fixado no inciso V do caput, -0 FNS/MS
adotard as medidas necessarias para <ievolugio do recurso repassado.

- Art. 13. As despesas para a implantagdo do Centro de Atengdo Psicossocial de dlcool e
outras drogas 24 horas - CAPS AD I'i, no dmbito do Sistema Unico de Satide de Parauapebas
correrdo por conta do repasse de werbns criundas do Ministério da Saude e por dotagGes
orcamentarias proprias do Municipic. ;

Art. 14. Em casc de necessidade, o Chefe do Pocer Executivo Municipal podera
regulamentar a presente L.2i mediante [ecreto.

Art. 15. Esta Lei enit-a em vigo: iia data de sua punlicagao.

" DARCI JOSE LERMEN
Prateito Municipal
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