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O que é o PROESF?

O Projeto de Expansao e
Consolidacao do Saide da Familia -
PROESF é uma iniciativa do Ministério da
Sadde, apoiada pelo Banco Mundial - BIRD,
voltada para a organizacao e o fortalecimento
da Atencao Basica a Satude no Pais. Visa
contribuir para a implantagao e consolidagao
da Estratégia de Satde da Familia em
municipios com populacao acima de 100 mil
habitantes e a elevacdo da qualificacao do
processo de trabalho e desempenho dos
servigos, otimizando e assegurando respostas

efetivas para a populagao, em todos os

municipios brasileiros.




- Importancia

O grande desafio colocado para o fortalecimento da
Atencdo Basica no Pafs, é a expansao da Estratégia do Sau-
de da Familia para os grandes centros urbanos. Nas areas
de maior concentragdo populacional, a heterogeneidade
das condicbes econdmico-sociais reflete-se também no
desigual acesso e utilizagao dos servigos de satde. Nos gran-
des centros urbanos, em que pese a maior disponibilidade
de oferta de servicos de salde, particularmente os de mé-
dia e alta complexidade, observam-se barreiras ao acesso
e oferta de acoes basicas.

A implantacao da Estratégia do Satdde da Familia nas gran-
des cidades é mais complexa, exigindo mudancas de ordem
quantitativa e qualitativa na sua operacionalizacao. O PROESF
viabiliza recursos para estruturagao das equipes/unidades,
buscando integrar procedimentos de outros niveis de com-
plexidade do Sistema Unico de Sadde — SUS e, aperfeicoar
tecnologias de gestdo com o objetivo de aumentar a
resolubilidade do sistema.

Também visa ampliar e reestruturar as vdrias iniciativas
voltadas para o desenvolvimento de recursos humanos no
PSF, incrementar recursos, apoiar respostas mais ageis na edu-
cagao continuada, e iniciativas de mudancas na formacao dos
profissionais, bem como na sua fixagao.



Com os avangos no
processo de descentra-
lizacdo das acoes de
salde, especialmente
a partir da Norma
Operacional da Assis-
téncia - NOAS/01, de-
vem ser ressaltadas as
particularidades das
grandes cidades na re-
estruturacao dos mo-
delos de atencao a
Sadde, na necessidade
de regionalizagao e re-
organizacao funcional
do sistema. O fortalecimento do Satde da Familia devera
combinar a extensao de cobertura de servicos com a maior
qualidade da atengao e satisfacao das necessidades de sai-
de para a populacao brasileira hoje concentrada em gran-
des centros urbanos.

Na agenda de enfrentamento das atuais demandas e ne-
cessidades em satde, destacam-se os principios da promo-
cao da satide como norteadores de estratégicas de trabalho e
desenvolvimento efetivo de acoes intersetoriais.




- Principios Fundamentais

Todos os principios fundamen-

tais da Estratégia do Saldde da Fa- e
milia, reafirmados nas diretrizes #
operacionais do SUS sao ressalta-

dos no PROESF:

¢ avangos no processo de descen-
tralizacao;

¢ integralidade e hierarquizacao
dos servicos;

+ territorializacdo e cadastramento
da clientela;

* participagao e controle social;

¢ atuagdo com base em equipes
multiprofissionais .
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Os beneficiarios do PROESF sao:

¢ Municipios com populagdo superior a 100 mil habitantes,
propondo a substituicio do modelo de organizagao de
servicos de atencao
basica pela Estratégia
de Sadde da Familia.

—

¢ Toda populagao bra-
sileira coberta pelo
PSF, tendo as Secre-
tarias Estaduais e
Municipais de todo o
pais a responsabili-
dade na implemen-
tacdo das acoes de
desenvolvimento de
recursos humanos,
monitoramento e
avaliacao.




Vigéncia e Recursos Financeiros

O volume
total de recur-
sos previstos
para os sete
anos de vigén-
ciado PROESF
é de US$ 550
milhodes, sendo
50% financia-
dos pelo BIRD
e 50% como
contrapartida
do governo

brasileiro. O periodo de implementagdo do Projeto com-

preende os anos de 2002 a 2009, distribuidos da seguinte

forma:

Fase |

Fase 1l

Fase 11l

setembro/2002 US$ 136 milhdes
a junho/2005

julho/2005 US$ 242 milhoes
a junho/2007

julho/2007

US$ 172 milhd
a junho/2009 Aeulicts



Estrutura do PROESF

O PROESF esta estruturado em 3 Componentes técni-

cos, cada um deles agrupando um conjunto de Sub-com-

ponentes e Linhas de Investimento, que representam os

investimentos financiados com recursos do Projeto.

B Componente 1

Apoio a Conversao do Modelo de Atencao Bésica de Satde

Estimula a conversdo do modelo de atencao basica nos
grandes centros urbanos por meio da implementagao da es-
tratégia de Satde da Familia como eixo de estruturagao da
porta de entrada do Sistema e viabilizacao de rede de servi-
cos de suporte. Engloba também outros niveis de complexi-
dade, para assegurar assisténcia integral aos usuarios.

Reline uma série de agoes e recursos, levando em conta
caracteristicas especiais dos grandes centros urbanos. As li-
nhas de investimento previstas para esse Componente inclu-
em acoes de:

+ modernizagdo institucional (inovagbes gerenciais a partir
de projetos de reestruturagao organizacional, administra-
tiva, técnica e juridico-legal do sistema local e regional de
satde. Preparacao e implementagao de sistemas de refe-
réncia e contra-referéncia no SUS/local, implementagao e



aplicagao de novas praticas e protocolo de atengao e estu-
dos especiais em apoio a implementagao do PSF);

+ adequagao da rede de servigos (reparos e adequagbes fisi-
cas, aquisicao de equipamentos, veiculos e mobilidrio);

+ fortalecimento dos siste-
mas de avaliacao e infor-
macao (desenvolvimento
de sistemas de informacao
para monitoramento, ava-
liagao, planejamento e
gestao, incluindo organi-
zacao de centrais de
regulagao);

+ desenvolvimento de Re-
cursos Humanos (capaci-
tacao de profissionais e formacao de grupos interdiscipli-
nares de supervisao).

A operacionalizacdo do Componente 1 sera realizada
mediante convocatéria piblica. Os municipios interessados
submeter-se-ao a “Processo de Classificacao” a ser realizado
em 3 (trés) etapas distintas: (i) Pré-classificacao (pré-requisi-

tos), (ii) Classificacao (critérios e indicadores sociais e de sad-
de) (iii) Classificacao Final (Projeto Municipal de Expansao do

Saldde da Familia).

Os municipios habilitados receberao trimestralmente
recursos mediante aprovagao do Cronograma de Desembol-
so, Projeto Municipal de Expansao do Satde da Familia pela
modalidade de transferéncias “Fundo a Fundo”.



Il Componente 2

Desenvolvimento de Recursos Humanos

Busca reforgar a politica de recursos humanos para a im-
plementagao e o fortalecimento do modelo de Sadde da
Familia, em todos os municipios com PSF implantado.

Torna-se necessario avangar na estruturagao de pro-
cessos educativos que assegurem novas praticas sanitari-
as, superando modelos tradicionais centrados exclusiva-
mente nas abordagens de doenga e riscos conhecidos de
adoecimento.

Os municipios brasileiros tém-se deparado com proble-
mas de diversos angulos relacionados a Recursos Humanos,
destacando-se a insuficiéncia de profissionais preparados para
o desempenho das atividades da Satide da Familia e também
a dificuldade de adesao e fixacao de trabalhadores nos dife-
rentes territorios.

O enfrentamento desses problemas exige estratégias tanto
de adequacao do perfil profissional, quanto de desenvolvi-
mento de iniciativas de valorizacao dos trabalhadores. As li-
nhas de investimento previstas para esse Componente sao as
seguintes:

¢ capacitagao e educagdo permanente de recursos huma-
nos (treinamento introdutério, areas tematicas, educacao
a distancia e satide ambiental);



+ formacao de recursos humanos em Satde da Familia (ca-
pacitacao de gestores, especializagdo e residéncia em sad-
de da familia, qualificagdo de ACS, THD e auxiliar de en-
fermagem e incentivo a inovagoes curriculares em escolas
de medicina e enfermagem);

¢ apoio e monitoramento das atividades de desenvolvi-
mento de recursos humanos (formagao de rede de p6-
los, avaliacdo e monitoramento da implantacao e funci-
onamento dos pélos e de projetos de inovagdes
curriculares).

A operacionalizacao desse Componente seguird processos
seletivos e contara com a cooperacao técnica de instituigdes
de ensino e pesquisa.



B Componente 3

Monitoramento e Avaliacao

Apoio a estruturagao e implementacao de metodologias e
instrumentos de monitoramento e avaliagao de processo e
desempenho.

No contexto da Atencdo Basica destacam-se trés iniciati-
vas que apontam para o avango da avaliagdo no ambito do
Sistema Unico de Satde: (i) o Pacto de Indicadores da Aten-
¢ao Basica; (ii) o Sistema de Informacao da Atencao Basica,
ressalvada a perspectiva de seu aperfeicoamento e ajustes
necessarios; e, (iii) o Monitoramento da lmplantagéo e Funci-
onamento das Equipes de Sadde da Familia no Pafs.

Esses instrumentos de ava-
liacdo sao utilizados como
ferramentas de gestao nos trés
niveis de organizagao do Sis-
tema Unico de Satde — mu-
nicipal, estadual e nacional —
e tém passado por mudancas,
fazendo-se os ajustes e adap-

tagoes pertinentes.

Apesar dos avangos na drea de avaliagdo da Atencao Basi-
ca, ainda sao observadas limitagdes importantes relacionadas a
coleta de dados, a sistematizacao e integracao de processos e
ao dimensionamento do impacto das acoes. As linhas de in-
vestimento previstas para este Componente sdo as seguintes:



+ adequagao dos sistemas de
monitoramento da atencao
basica (fortalecimento do sis-
tema de monitoramento do
pacto dos indicadores e cria-
cao de Centros Regionais de
Colaboragao para monitora-
mento da Atencao Basica);

+ avaliagao da implementagao
das ESF;

¢ qualificagao das unidades
basicas de satde e Equipes de
Satde da Familia (desenvol-
vimento de metodologia, ar-
cabougo normativo e plano
para acreditagao das ESF e
unidades);

¢ Fundo de Investigacao e Ava-
liagao (estudos e pesquisas de
pos-graduagao e estudos de
linha de base de municipios
classificados).

A operacionalizagao desse
Componente seguird processos
seletivos e contard com a coo-
peragao técnica de instituigoes
de ensino e pesquisa para rea-
lizacao de agoes de avaliacao
das equipes e desempenho dos
Servicos.

Inovacgoes na
Operacionalizacao
do PROESF

Para agilizar e otimizar a
utilizacao dos recursos dispo-
niveis para o PROESF foram in-
corporadas inovagdes que
acompanham os avangos no
processo de consolidacdo do
SUS no Pais:

Enfase no planejamento e

avaliagdo com base em
metas e resultados;

Utilizagao de modalidade
de transferéncia de recursos
“fundo a fundo”;

Responsabilizagdo da
Unido pela alocagao dos
recursos de Contrapartida;

Flexibilizagao das regras de
licitagao, utilizando, priori-
tariamente, a legislagao na-
cional.
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