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Subsecretaria de Vigilancia em Salde e Atenc¢do Primaria

Superintendéncia de Atengdo Psicossocial e Populagées em Situacdo de Vulnerabilidade
Coordenacgao de Atencgao Psicossocial

Plano de A¢ao Regional da Rede de Ateng¢ao Psicossocial da Baia da Illha Grande — BIG

A. Introducao

A Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) da Regido da Baia da llha Grande (BIG), tem a perspectiva de melhorias no que tange a amp liacdo dos
dispositivos da RAPS, que estdao contemplados neste plano de agdo. A Regido necessita de avangos no que se refere as praticas de enfrentamento da
atencdo a crise, bem como da clinica do uso prejudicial de dlcool e outras drogas e infancia e juventude.

A Baia da llha Grande qualificou a assisténcia dos leitos de saude mental em hospital geral a partir do cofinanciamento estadual — COFIRAPS de
2020. Resta a demanda para a implanta¢do de Unidades de Acolhimento Adulto (UAA) em Angra dos Reis e o aprofundamento da discussdo sobre a
possibilidade de regionalizacdo da Unidade de Acolhimento Infantojuvenil (UAI) ja implantada neste municipio.

O ultimo Plano Regional da Rede de Atencdo Psicossocial da Baia da Ilha Grande acompanhou as demais regides e data de 2014 a 2016. Foi
aprovado pelo Ministério da Saude a época.

A metodologiade construg¢do deste Plano de Acdo comecou a serdesenhadano final de 2021, no ambito de um Grupo de Trabalho ( GT) tripartite e
seguiuaolongo deste ano(2022) com a elaboracdo dos diagndsticos regionais, seguidos pelas oficinas, onde foram elaboradas as acées municipais para o

alcance das metas quadrienais que surgiram a partir dos diagndsticos.



A Oficinade planejamento e elaboragdo coletiva deste Plano de A¢do aconteceu em Mangaratiba, em 15/06/2022, e sera descrita neste documento.

B. O Método

O método foi desenhado no ambito de um Grupo de representacao tripartite em articulacdo permanente com o coletivo da Coordenacao de
Atencao Psicossocial (COOCAPS) e, em seguida, com o Grupo de Coordenadores de Saude Mental e no Grupo Condutor Estadu al da RAPS.

Este método se estruturou em sete momentos e o produto sdo os Planos de Acdo regionais aserem pactuados em Comissao Intergestores Regional
(CIR) e em Comissado Intergestores Bipartite (CIB).

Seguem- se os sete momentos do desenho metodolégico paraa elaboracdo dos Planos de A¢do Regionais das Redes de Atencdo Psicossocial (RAPS):

1. Grupo de Trabalho (GT) Tripartite para iniciar o debate com representa¢des municipais, COSEMS, equipe COOCAPS, Atengdo Primdria em Salde
(APS), Planejamento SES e representac¢do do Ministério da Saude (MS): outubro 2021 a margo 2022.

2. Diagndstico das RAPS Regionais: construcdo da Matriz Diagndstica’ (dezembro 2020) e trabalho dos Apoiadores Regionais/Coordenadores
Municipais de Atencdo Psicossocial/Nucleo Gestor da COOCAPS para a sua atualizagdo; além desta Matriz Diagndstica, foram agregadas algumas
informacoes do questiondrio enviado aos municipios em 2021 e informacdes consolidadas dos dois indicadores do COFI-RAPS: matriciamento e supervisao
clinico-institucional.

3. Discussdo dos Diagndsticos das RAPS Regionais nos nove (9) Grupos Condutores Regionais (GCR): abril e maio de 2022.

4. Inicio da transformacio dos problemas prioritarios, ja identificados, em metas: equipe SES/RJ: maio de 2022.

5. Realizacdo das Oficinas de Planejamento para a elaborac¢do dos Planos de Acdo: maio a agosto de 2022. Foi enviado oficio para a Assessoria de
Regionalizacdo (AR) para convidar e ressaltar a participacdo de representantes das equipes municipais de planejamento, atengao primaria e urgénciae
emergéncia.

6. Pactuacdo nas CIR na sequéncia da constru¢do dos Planos de A¢ao no ambito das Oficinas Regionais.

! Trata-se de um documentointernoda equipe da Coordenacgio de Atengdo Psicossocial/SAPV/SES-RJ, elaborado a partirdasorientagdesda Portaria GM/MS n2 3088/2017.



7. Pactuacdo na CIB.

C. Diagnoéstico da Regido Baia da llha Grande

A Regido da Baia da llha Grande (BIG) é a menor das nove regiGes de salde do estado, possui 300.287 habitantes e é formada por trés municipios:
Angra dos Reis, Mangaratiba e Paraty. Localiza-se ao sul do estado do Rio de Janeiro, no limite com o estado de S3o Paulo. Assim como na Baixada

Litoranea, tratam-se de municipios com acentuada vocagdo turistica, atraindo nos meses de verao intensos fluxos populacionais. Na Tabela 1, seguem as

informacoes de cobertura da APS e de CAPS e da RAPS implantada na regio.

A BIG é uma regidao que conta com a existéncia de quilombos e aldeias indigenas nos municipios de Angra dos Reis, Mangaratiba e Paraty.

Tabela 1: Informagdes da RAPS implantada na regiao.

Municipios Pop.residente @ Cob.APS (%) Cob.CAPS Tiposde CAPS LSMHG SRT UA
1 CAPSII
Angra dos Reis 210.171 46,1 0,97 1 CAPS ad 8 leitos/HG 1SRTI 1 UA infantil
1 CAPSI
Mangaratiba 45.941 75,6 1,12 1 CAPSI 2 leitos/HG - -
Paraty 44.175 75,3 1,16 1 CAPS| 2 leitos/HG - -
Total 300.287 1,01 5 CAPS 12 leitos/HG 1SRTI 1 UA infantil

Fontes: www.saude.rj.gov.br/informacao-sus/dados-sus; Coordenagdo de Aten¢do Psicossocial, dez/2021.



http://www.saude.rj.gov.br/informacao-sus/dados-sus

Legenda:

RAPS - Rede de Atengdo Psicossocial

Pop - Populagdo

Cob. APS - Cobertura de Ateng¢do Primaria (novo método de cédlculo SAPS/MS)
CAPS - Centro de Atendimento Psicossocial

LSMHG - Leito de Saude Mental em Hospital Geral

SRT — Servico Residencial Terapéutico

C.1 Atencgao a Crise

Nos municipios da BIG, os usudrios em crise chegam, inicialmente, para os respectivos CAPS ou para o servico de emergéncia de referéncia
(Hospital Municipal Victor de Souza Breves, em Mangaratiba, e Hospital Municipal Hugo Miranda, em Paraty). Os trés muni cipios contam com LSMHG.

Angra dos Reis possui oito leitos ja habilitados pelo Ministério da Saude (MS) para a Santa Casa de Misericdrdia. Ja os municipios de Paraty e
Mangaratiba contam, cada um, com dois leitos de salde mental em Hospital Geral, que sdo cofinanciados pela modalidade de confinamento estadual
FIHRME-RAPS. Nestes municipios, tais hospitais funcionam como porta de entrada da emergéncia hospitalar. No caso de Angra dos Reis, sdo quatro

leitos de 72h no HM de Japuiba.

C.2 Desinstitucionalizagao

A Regido nao possui hospitais psiquidtricos. No entanto, a BIG conta com um grande numero de usudrios institucionalizados em comunidades
terapéuticas (CT), em especial do municipio de Paraty, que, atualmente, conta com aproximadamente 10 usudrios internados em uma comunidade de
Taubaté (SP). Hd também uma CT que recebe usuarios em Angra dos Reis, localizada no bairro do Bracui, apesar do municipio contar com um CAPSad.
Este municipio possuia usudrios em longas internagdes nos LSMHG e no Hospital Psiquidtrico de Jurujuba, que estavam aguardando a inauguragao do

SRT de Angra dos Reis. Com a inauguracdo deste servico, em 16/03/2022, os usuarios sairam dos respectivos hospitais.



Mangaratiba, por sua vez, ndo possui atualmente usudrios de longa permanéncia ou internados em outros municipios. Seus ultimos dois
usuarios de longa permanéncia, que estavam na Casa de Saude Cananeia, foram encaminhados para o SRT de Quatis, em marco de 2021, onde

permanecem até o momento e continuam recebendo assisténcia de seu municipio de origem.

C.3 Infancia e Adolescéncia

Nestaregido, apenas o municipio de Angra dos Reis tem contingente populacional para possuir um CAPSi. O municipio de Paraty atende a clientela
infantojuvenil no Nucleo Infantojuvenil que funcionaem um prédio separado do CAPS |, mas que a equipe considera como uma extensao deste, que conta
com dois profissionais de saide mental, um nimero muito pequeno para o tamanho do desafio. O municipio de Mangaratiba também conta apenas com o
CAPS|. Porém, atualmente, com a mudanca do servi¢o paraum prédio ampliado, o atendimento a clientelainfantojuvenil, anteriormente realizado em um
ambulatdrio de saide mental, passou a acontecer com o protagonismo do CAPS |, ou seja, em conformidade com a ldgica da atencdo psicossocial.

Angra dos Reis inaugurou a UAl em margo do ano corrente.

Ha necessidade de ampliar a cobertura de atendimento as criancas e adolescentes com sofrimento psiquico grave, complexo, situacdo de
vulnerabilidade, uso prejudicial de alcool e outras drogas e em situagdo de violéncia nos municipios de Mangaratiba e Paraty, além de qualificar o cuidado as
criancas e adolescentes naregido. As situacdes mais graves e complexas que ndao chegam nos CAPS precisam de estratégias mais territoriais e capilarizadas
gue dependem de qualificacdo das equipes, ampliacdo do nimero de profissionais nos dispositivos, ampliacdo da cobertura de Estratégia de Saude da
Familia e articulacdo intersetorial. Na oficina de planejamento conseguimos discutir e planejar algumas a¢des que buscam diminuir essa dificuldade. As
equipes dos CAPS | que ocupavam lugar de menor protagonismo na rede de cuidados a essa clientela estdo buscando ampliar sua responsabilidade no
cuidado para esse segmento. Aindaé um desafio o trabalho se realizar pelalégica daatencdo psicossocial. As equipes encontram dificuldades também de
fazer matriciamento para as equipes dos pontos de urgéncia e emergénciae dos LSMHG. A coberturade Atengdo Primaria é desigual na regido. Em Paraty é

muito incipiente, o que aprofunda o descompasso existente entre as necessidades de saide mental do segmento infantojuvenil e os recursos das redes de



salde e intersetoriais que ofertem cuidado de base comunitdria a partir dos contextos locais. A articula¢do da salde mental com a Atengdo Primaria é fragil
em Angra e Paraty, havendo dificuldades das equipes de sustentarem o cuidado territorial. O acesso ao cuidado das criangas e adolescentes com
necessidades especificas (aquelas em cumprimento de medidas socioeducativas, quilombolas e indigenas) é critico e precisaserenfrentado pelos gestorese
pelas equipes.

Ha necessidade de expansdo da coberturade CAPS| em Paraty e Mangaratiba e qualificagdo das equipes para o cuidado de criangas e adolescentes.
Na regido os municipios de Angra e Paraty ndo contam com a estratégia de supervisdo clinico-territorial-institucional para qualificacdo das equipes.
Mangaratiba conta com supervisdo desde outubro de 2021.

Nos casos de adolescentes com uso prejudicial de alcool e outras drogas, os trés municipios encontram dificuldade de articulagdo intersetorial.
Assim, hd uma tendéncia de encaminhamento para o atendimento ambulatorial e medicamentoso.

Ha necessidade de ampliar a participagdo das criangas e adolescentes e seus familiares na RAPS.

C.4 Alcool e outras Drogas

Apenas o municipio de Angra dos Reis possui CAPSad.

Paraty e Mangaratiba atendem esta clientela no CAPS |. O municipio de Paraty apresenta uma grande dificuldade no acompanhamento desses casos
em razdo do atravessamento do Poder Judicidrio, que, ndo raro, acolhe demandas familiares de internagdo compulséria e ordena ao municipio o
encaminhamento desta clientela para comunidades terapéuticas no municipio de Taubaté (SP), o que dificulta o acompanhamento d esses usudrios pela
equipe do CAPS |, que sd consegue realizar visitas a CT de forma esporadica. Por conta da precariedade do quadro de funcionarios da prefeitura e da
auséncia de programas voltados para o atendimento desta clientela, a SMS de Paraty, em reunido com a COOCAPS/SES em 17/12/2021, pactuou a
elaboragdo de um projeto de redugdo de danos voltado para usuarios de alcool e outras drogas com os recursos do COFI-RAPS, como forma de
acompanhamento dos casos e de evitar novos pedidos de internagées. Esta Coordenacdo encaminhou oficio formal a SMS de Paraty pedindo noticias do

processo e do uso dos recursos do cofinanciamento.



Os municipios de Angra e Mangaratiba encaminham os seus usuarios para os LSMHG quando hd necessidade.

Segundo o “Manual de Reducdo de Danos: saude e cidadania”, do Ministério da Saude (Brasil, 2001), a politica de Reducdo de Danos é composta por
um conjunto de a¢gdes e medidas de saude publicacom a finalidade de minimizar as consequéncias adversas do uso e abuso de dro gas, buscando a inclusado
social e cidadaniados usuarios de drogas, norteado pelorespeito aliberdade de escolhado usudrio. Sendo assim, a abstinéncia ndo deve ser considerada o
principal objetivo ou condi¢do para o vinculo terapéutico e o acesso a saude.

No questiondrio que os coordenadores municipais de Saude Mental responderam em 2021, apenas um dos trés municipios da Regido relatou

realizar agbes ou projetos de redugdo de danos.

C.5 Educacao Permanente

A Politica Nacional de Educa¢do Permanente foi instituida pela Portaria GM/MS n2 198, de 13 de fevereiro de 2004, como estratégia do SUS para a
formacdo e o desenvolvimento de trabalhadores para o setor. Neste sentido, considera-se educacdo permanente processos de capacitacdo dos
trabalhadores desenvolvidos a partirdas demandas de salde das pessoas e das populacdes, dagestdo setorial e do controle social da salide incorporado ao
cotidiano do trabalho. No questiondrio que os coordenadores municipais de Saide Mental responderam em 2021, apenas um dos trés municipios da Regido

informou nao realizar atividades de educacdo permanente para os seus profissionais.

C.6 Indicadores de Acompanhamento do Cofinanciamento Estadual

1. Matriciamento
O matriciamento se apresenta como estratégiafundamental para a efetivagdo de uma comunicagdo eficaz, articulada e constante entre a Atengao

Psicossocial e a Atencdo Primaria em Saude (APS). Ele pode ser definido como um rearranjo de processos de trabalho, quando uma equipe matricial, da



atencdo psicossocial, apoia uma equipe de referéncia, da atengao primaria. Assim, é possivel oferecer apoio matricial a APS para que ambas as equipes,
integradas, possam sustentar a l6gica da atencao psicossocial — o cuidado integral no territdrio.

No que tange essa questdo, o municipio de Angra dos Reis apresenta baixa coberturade Atencdo Primaria (46%), ao passo que Paraty e Mangaratiba
apresentam cobertura mediana (cerca de 75%). Isto acaba interferindo ndo apenas na constancia das a¢des de matriciamento, mas na qualidade da
assisténcia junto aos usudrios de saide mental pelas equipes de Atenc¢do Primaria.

A Atencdo Primaria também funciona como porta de entrada para casos de salde mental e deve promover o acolhimento das pessoas em
sofrimento mental em todo processo de atengdo a salde. Isto implica que a AP se responsabilize pelo acompanhamento continuo dos usudrios e suas
demandas, inclusive quando os usuarios sdo encaminhados para a RAPS, a fim de preservar o vinculo dos usuarios com seu territério. Dessa forma, a
ferramenta do matriciamento faz-se fundamental para a promocdo da assisténcia qualificada e pela responsabilizacdo das equipes por seus usuarios,
contribuindo, assim, para a continuidade do trabalho juntos aos pacientes no que tange ao seu acompanhamento. Paraisso, é importante a articulagao
entre a AP e a Atencdo psicossocial como forma de garantia do cuidado integral a clientela. Nesse sentido, os municipios de Angra dos Reis e Paraty
necessitam de maiorinvestimento nesta estratégia, pois vém demonstrando dificuldades no que tange ao acompanhamento dos casos que necessitam de

um investimento mais intensivo das equipes de atencdo primaria para a garantia do acompanhamento em salde mental.

Para o Ministério da Saude, o indicador tripartite de saide mental, envolvendo as trés esferas de governo, é a quantidade de acdes de
matriciamento desenvolvidas pelos CAPS. O monitoramento do Programa de Cofinanciamento, Fomento e Inovagao da Rede de Atencdo Psicossocial do
Estado do Rio de Janeiro (COFI-RAPS) exige que os CAPS atinjam a meta de, no minimo, 4 matriciamentos por quadrimestre para o pagamento integral do
valor do COFI-RAPS. Seguem as informacdes na Tabela 2 com o resultado dos municipios que atingiram a meta do indicador, o repasse do indicador passou

a ser feito para os municipios a partir do 22 quadrimestre.



Tabela 2: Percentual de CAPS que atingiram a meta quadrimestral segundo municipio.

22 Quadrimestre/COFI (jan a abr/21) 32 Quadrimestre/COFI (mai - ago/21) 12 Quadrimestre/COFI (set - dez/21)
L. % de CAPS o Ne¢ de CAPS % de CAPS o N2 de CAPS % de CAPS N2 de CAPS
Municipio - N2 de L L N° de L L N2 de -
que atingiram CAPS que atingiram | que atingiram CAPS gue atingiram | que atingiram CAPS gue atingiram
ameta - ameta ameta . ameta ameta . ameta
. habilitados . . habilitados . . habilitados .
guadrimestral guadrimestral quadrimestral quadrimestral | quadrimestral guadrimestral
Angra dos 0,0 2 0 0,0 2 0 0,0 2 0
Reis
Mangaratiba 100,0 1 1 100,0 1 1 100,0 1 1
Paraty 100,0 1 1 100,0 1 1 100,0 1

Fonte: www.saude.ri.gov.br/informacao-sus/dados-sus.

De acordo com a tabela acima, o municipio de Angra dos Reis ndo conseguiu atingir a meta minima de 4 matriciamentos por quadrimesstre. Sobre
este fato, a coordenacgdo de saude mental do municipio vigente no periodo que isto ocorreu ndo por ausénciade a¢des de matriciamento, mas em razao de
dificuldades do setor administrativo da Secretaria Municipal de salde em realizar o registro de determinados procedimentos. Assim, as acOes de

matriciamento dos CAPS, na realidade, de acordo com o municipio em questao, ndo teriam sido computadas.

2. Supervisdo Clinico-territorial-institucional

A supervisdo clinico-territorial-institucional é caracterizada pela intervencdo de um profissional externo ao servico em um espaco de reunido de
equipe, com o objetivo de produzir discussdes tedrico-clinicas, estimulando uma atitude critica e a autorreflexao sobre suasintervengdes, além de questdes
éticas. A supervisdo deve ser regular, de preferéncia semanal, com participacdo de toda a equipe que atua no CAPS. N3o se trata da transmissdo de um
saber pronto, ou de disciplinarizagdo do trabalhador, mas da constru¢do de um saber compartilhado, horizontal, provisério e potente como produtor de

mudanca.


http://www.saude.rj.gov.br/informacao-sus/dados-sus

Na Regido da Baia da Ilha Grande, apenas o municipio de Mangaratiba conta, no momento, com supervisor clinico institucional desde outubro de
2021. Angra dos Reis e Paraty ainda ndao contam com este profissional, mas ambos pactuaram a contrata¢do de supervisor na Oficina de Planejamento
Regional da BIG, ocorrida em 15/06/2022, em Mangaratiba.

A contratacdo deste profissional para os municipios é de extrema importancia para garantir o trabalho em consonancia com a légica da atencado
psicossocial, cabendo ao supervisor impulsionar a reflexao os movimentos de mudanga no trabalho conjunto da equipe institucional, estimulando as
discussdes sobre alinhade cuidado no que tange, ndo somente ao apoio matricial, mas também as acdes de desinstitucionalizagcdo, e as acbes intersetoriais
e de cuidado territorial.

O COFI-RAPS consideraasupervisdo clinico-territorial-institucional um indicador de acompanhamento importante para a qualificacdo das equipes.
Em 2021, a Secretaria Estadual de Saude, por meio da Coordenacdo de Atencdo Psicossocial, incluiu umincentivo financeiro mensal para os municipios que
mantenham as atividades de supervisdo clinico-institucional-territorial em seus CAPS. Segue a Tabela 3, com informacdo sobre supervisores na regido da

Baia da llha Grande.

Tabela 3: Numero de supervisores clinico-institucional-territorial segundo municipio.

Regido/municipios 12 Quadrimestre | 22 Quadrimestre 32 Quadrimestre
Baia da Ilha Grande - - 1
Angra dos Reis - - -
Mangaratiba - - 1
Paraty - - -

Fonte: Questiondrio enviado pela COOCAPS para as Coordenag¢des Municipais de Saude Mental em 2021.



D. A Oficina de Planejamento Regional da Baia da llha Grande:

D.1 Descrigcdao da Oficina:

Como ja mencionado, a Oficina de Planejamento Regional da BIG foi sediada no municipio de Mangaratiba, em 15/06/2022. O encontro contou com
presencade representantes dos trés municipios daRegido, incluindo os coordenadores de saide mental, representantes da aten¢ado primdria e darede de
urgénciae emergéncia. Nesteevento, os municipios pactuaram acdes e implantacao de alguns dispositivos da RAPS, visando a ampliacdo e do cuidado em

salde mental na regiao.

Os municipios de Angra dos Reis, Mangaratiba e Paraty pactuaram a implantacdo de mais um 1 CAPS | em seus territdrios, a fim de ampliar a
coberturade acesso dos usuarios em seus respectivos territérios. Em Angra dos Reis e em Mangaratiba, estes CAPS | serdo sediados em distrito distante do
centro, para atender a populacdo das redondezas. Ja em Paraty, este servico funcionara para o atendimento especifico de criangas e adolescentes. Angra

dos Reis pactuou, ainda, aimplanta¢do de uma Unidade de Acolhimento Adulto (UAA).

No que dizrespeito as discussdes referentes ao cuidado em salde mental ocorridas ao longo da Oficina de Planejamento Regional, o foco principal
girouemtorno da atengdo a crise dos usudrios de saude mental e a clientelainfantojuvenil, especialmente no municipio de Paraty, que nao dispde de CAPS
| e esta com efetivo profissionalabaixo do necessdrio na RAPS. Além disso, os trés municipios investiram em pactuag¢des voltadas para a qualificacdo para
profissionais da RAPS voltada para o atendimento das populacdes vulneraveis (LGBTQIA+, negra, mulher, crianca e adolescente/ adolescente, PCD) e para

Educagdo Permanente.

A COOCAPS entdo consolidou toda a proposta do Plano Regional e devolveu-a mais uma vez aos Coordenadores Municipais de Saude para uma
primeira revisdo de cada um junto aos seus Secretarios de Saude. O presente documento, produto da oficina e dessas revisdes posteriores, é entdo

apresentado para pactuacao pela CIR-BIG.



D.2: Matrizdo Plano de A¢do Regional da Baia da llha Grande

As informacOes dessa Matrizdo Plano de A¢do da Baiada llha Grande sdo fruto do trabalho coletivo realizado a partir dos encontros dos Grupos

Condutores Regionais somado ao produto da Oficinarealizada no municipio Mangaratiba, no més de junho de 2022.

Plano de Ac¢ao Regional 2023-2026

Rede de Atencao Psicossocial do Estado do Rio de Janeiro - RAPS do ERJ

DIRETRIZ 1 do PES 2020/2023 Organizagdo e qualificacdo da Rede de Atencdo a Sadde (RAS) consolidando a regionalizagdo de modo a impactar
positivamente nos resultados sanitarios para a populacdo fluminense, ampliando a expectativa de vida saudavel.

OBIJETIVO 1.7. Consolidar a Rede de Atencgdo Psicossocial (RAPS) nas regiGes de saude.

As metas quadrienais serao elaboradas a partir dos principais nos criticos das RAPS Regionais no que se refere a Pontos de Atengao, Formagao e
Qualificagdo Profissional, Infraestrutura, Atengdo a Crise, Desinstitucionalizagdo, Alcool e outras Drogas e Infancia e Adolescéncia e Matriciamento.

Regiao Baia da llha Grande - BIG

Ampliar a cobertura de CAPS de 1,01/100.000 hab
Meta Quadrienal 1: para 1,69/100.000 hab (considerando a populagio | Indicador:taxa decobertura dos CAPS/100.000 habitantes.

atual).
Municipios: Acoes: 2023 |2024|2025| 2026| Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:
Angra dos Reis Qualificar 1 CAPS |l p/ CAPS III. X SMS/COFI-RAPS/MS SMS/CMSM
Angra dos Reis Implantar 1 CAPS I. (42 Distrito/Parque Mambucaba) X SMS/COFI-RAPS/MS SMS/CMSM
Angra dos Reis Habilitar 1 CAPSad Il (em funcionamento) X SMS/COFI-RAPS/MS SMS/CMSM




Mangaratiba

Implantar 1 CAPS | (distrito de Itacuruga/Muriqui e
Ilhas)

SMS/COFI-RAPS/MS

SMS/CMSM

Paraty

Implantar 1 CAPS |

SMS/COFI-RAPS/MS

SMS/CMSM

Meta Quadrienal 2:

Ampliar em 01 SRT a RAPS da Baia da llha Grande.

Indicador: Nimero de RTs implantadas.

Municipios:

Acoes:

2023 | 2024

2025

2026

Fonte de Recursos Financeiros

Responsaveis:

Angra dos Reis

Habilitar 1 SRT tipo | (em funcionamento)

SMS/COFI-RAPS/MS

SMS/CMSM

Meta Quadrienal 3:

Ampliar em 04 Leitos/HG a RAPS da Baia da llha
Grande.

Indicador:Nimero de Leitos/HG implantados.

Municipios: Acoes: 2023 |2024|2025| 2026| Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:
) Credenciar 2 leitos no HM Victor de Souza Breves (em

Mangaratiba . X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
funcionamento)

pa Cred.enuar 2 leitos no HM Hugo Miranda (em « SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
funcionamento)

Meta Quadrienal 4: Ampliar em 02 UA a RAPS da Baia da llha Grande. Indicador: Nimero de UA implantadas

Municipios: Acgoes: 2023 |2024|2025| 2026( Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:

Angra dos Reis Implantar 1 UAA X SMS/COFI-RAPS/MS SMS/CMSM

Angra dos Reis Habilitar 1 UAi (em funcionamento) X SMS/COFI-RAPS/MS SMS/CMSM

Meta Quadrienal 5:

Implantar estratégias de formagdo e qualificagdao
profissional nos 3 municipios da Baia da llha Grande.

Indicador: Numero de municipios comestratégia implantada.




Municipios: Acoes: 2023 |2024|2025| 2026 | Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:
Viabilizar processo de Educac¢do Permanente (EP) dos Educacio
acao regional profissionais da RAPS no que diz respeito aos planos de X SMS/COFI-RAPS ¢
A . . s Permanente/SMS
contingéncia sobre emergéncia humanitaria.
Viabilizar processo de EP para os profissionais da RAPS
SAPV/SMSs voltada para o atendimento das populagbes X SES SES
tradicionais (quilombolas, indigenas e caigaras).
Viabilizar processo de EP para os profissionais da RAPS
I i lacd
SAPV/SMSs Vo tadaj .para o atendimento das populagdes « SES SES
vulneraveis (LgBTQI A+, negra, mulher,
crianca/adolescente, pessoa com deficiéncia).
Oferecer instrumentos técnicos para os profissionais Ed N
. ~ . . ~ ucacido
Angra dos Reis da RAPS, para prevengdo e atendimento em situagdes X COFI-RAPS/SMS Permanente/SMS
de desastre.
R e Instituir.encontros interinstitucionais para qualificagao « « « « COFI-RAPS/SMS SMS/CMSM
das equipes da RAPS.
Angra dos Reis Fomentar a pratica de EP nas equipes dos CAPS. X X X X SMS SMS/CMSM
Viabilizar processo de EP para os profissionais da RAPS
Angra dos Reis voltada para o atendimento das populagGes X SMS SMS/CMSM
vulneraveis (autismo e auto mutilagado).
i Manter estratégias de c.apaata(;a.o e educagdo « y « « SMS SMS/CMSM
permanente para toda rede intersetorial.
. Instituir reunides mensais com profissionais da APS e
Mangaratiba RAPS X X X X COFI-RAPS/SMS SMS/CMSM
B s Instituirseminz:'\riosinterinstitucionais com SMS, SUAS, « « « « COFI-RAPS/SMS SMS/CMSM
RAPS e educacgao.
Viabilizar processo de EP para os profissionais da RAPS
Mangaratiba voltada para o atendimento das populagbes X SMS SMS/CMSM

vulneraveis (autismo, e auto mutilagdo).




Viabilizar processo de EP dos profissionais da RAPS no

Paraty que diz respeito aos planos de contingéncia sobre X SMS SMS/CMSM
emergéncia humanitaria.
Viabilizar processo de EP para os profissionais da RAPS

Paraty voltada para o atendimento das populagbes X SMS SMS/CMSM

tradicionais (quilombolas, indigenas e caigaras).

Meta Quadrienal 6:

Aprimorar a infraestrutura das RAPS nos 3 municipios
da Baia da llha Grande.

Indicador: Nimero de municipios cominfraestrutura aprimorado.

Municipios: Acoes: 2023 (2024 2025|2026 | Fonte de Recursos Financeiros | Responsaveis:
Angra dos Reis Viabilizar a locagdo de veiculo para 15 lugares X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Angra dos Reis Realizar mudancga de imdvel préprio para CAPS II X SMS/MS/emenda parlamentar SMS/CMSM
Angra dos Reis Aluguel de imovel para CAPS (a ser implantado) e « SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
CAPSad II.
Angra dos Reis Garantir material para as oficinas X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Viabilizar a manuten¢do de material (armario, faixas
Angra dos Reis para contengdo, cadeira p/ acompanhante) para os X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
leitos SHR.
. Retomar o "caixa pequeno" para atividades cotidianas
Angra dos Reis o X SMS/CSM/CAPS SMS/CMSM
com 0s usuarios.
Mangaratiba Garantir material para as oficinas X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Mangaratiba Viabilizar a locagdo de veiculo de 15 lugares X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Viabilizar a manutengdo de material (armario, faixas
Mangaratiba para contengdo, cadeira p/ acompanhante) para os X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
leitos SHR.
. Retomar o "caixa pequeno" para atividades cotidianas
Mangaratiba , . X SMS/CSM/CAPS SMS/CMSM
com 0s usuarios.
Paraty Construir uma sede prépria para o CAPS | X SMS/MS/emenda parlamentar SMS/CMSM




Paraty

Garantir material para as oficinas

SMS/COFI-RAPS

SMS/CMSM

Paraty

Viabilizar a locagdo de veiculo com 15 lugares

SMS/COFI-RAPS

SMS/CMSM

Meta Quadrienal 7:

Definir fluxos de atengdo a crise, considerando todos
os pontos de atengdo da RAPS, nos 3 municipios da
Baia da llha Grande.

Indicador: NiUmero de municipios com fluxo definido.

Municipios: Acgoes: 2023 ([ 2024| 2025|2026 Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:
P (e s glt:?ilsil:car equipe do HM da Japuiba para atendimento « SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Angra dos Reis Implantar equipe de Saude Mental no HM da Japuiba X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Mangaratiba Quallflcar eq\wp(.e do HM Victor de Souza Breves para « SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
atendimento a crise.
Paraty Definir fluxo para atendimento a crise X SMS SMS/CMSM
Paraty Implantar protocolo de atendimento a crise X SMS SMS/CMSM
Paraty Viabilizar processo de EP em toda Rede de atengdo a « SMS SMS/CMSM

crise.

Meta Quadrienal 8:

Desenvolver agdoes de Desinstitucionalizacdo e
reabilitagdo psicossocial para as instituicdes totais e
para usuarios da RAPS com acGes intra e intersetorial
para adultos e criancas e adolescentes nos 3
municipios da Baia da llha Grande.

Indicador: Niumero de municipios comagdes de desinstitucionalizacdo

desenvolvidas.

Municipios: Agoes: 2023 | 2024| 2025| 2026 | Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:
Identificar os usudrios que estdo nas Comunidades
Aor ) . SMS/CMSM d
Acao Regional Terapéuticas (CTs) a fim de elaborar Projeto X SMS / 03

Terapéutico singular (PTS).

municipios




Definir uma referéncia em cada municipio para buscar

Acio Regional a.s informagdes sobre qs Jovens,ql.Je e:stao prlva.dc.ns de « SMS SMS/CM?M dos
liberdade para construir estratégias intersetoriais de municipios
cuidado desde o inicio do cumprimento da medida.

Acio Regional Identifif:ar oslc?sos de a'dolescentes em cumprimento « SMS SMS/CM?I\'/I dos
de medidas sécio educativas municipios

P s s Identificar os usudrios que estdo nas CTs a fim de « SMS SMS/CMSM
elaborar PTS.

Angra dos Reis Implantar um CECO X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

VerREE Identificar os usudrios que estdo nas CTs a fim de « SMS SMS/CMSM
elaborar PTS.

Mangaratiba Implantar um CECO X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

pa Identificar os usudrios que estdo nas CTs a fim de « SMS SMS/CMSM
elaborar PTS.

Paraty Implantar um CECO X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

Meta Quadrienal 9:

Implantar e aprimorar a¢bes para o cuidado em
alcool e outras drogas, orientadas pelos principios da
Redug¢do de Danos com articulagbes intra e
intersetorial para adultos e criancas e adolescentes,
nos 3 municipios da Baia da llha Grande.

Indicador:Numero de municipios comagées implantadas paraocuidadoem
alcool eoutras drogas, orientadas pelos principios da Redugdo de Danos.

Municipios:

Acgoes:

2023 | 2024|2025 2026| Fonte de Recursos Financeiros

Responsaveis:

Realizar uma agdo conjunta entre CAPSad e CnR para

Angra dos Reis X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
RD de AD

Mangaratiba Qualificar equipe para formagdo de RD X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

Paraty Elaborar projeto de redugdo de danos X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

Meta Quadrienal 10:

Investir em recursos humanos para os pontos de
atencdo da RAPS da Baia da llha Grande.

Indicador: Numero de pontos de atengdo da RAPS da BIG com investimento em

RH.




Municipios: Acgdes: 2023 ([ 2024| 2025|2026 Fonte de Recursos Financeiros Responsaveis:
& dos Rei Realizar concurso publico para suprir o quadro de e SMS/CMSM
flErd €S REls profissionais da RAPS. X
Angra dos Reis Contratar supervisor clinico-institucional X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
Estruturar as equipes de Saude Mental para
manutengcdo de um quadro efetivo permanente dos
R (s s pr,ofi.ssionais de Saude Mental,.poereio dg concurso « SMS SMS/CMSM
publico e assegurando a valorizagdo salarial desses
profissionais, afim de manter o vinculo entre
profissionais e usuarios.
Mangaratiba Contratar um profissional para RD X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
VerREE Real.iza.r co.ncurso publico para suprir o quadro de « SMS SMS/CMSM
profissionais da RAPS.
Estruturar as equipes de Saude Mental para
manutengdo de um quadro efetivo permanente dos
VeeRaE pr,ofi.ssionais de Saude Mental,.poereio dg concurso « SMS SMS/CMSM
publico e assegurando a valorizagdo salarial desses
profissionais, afim de manter o vinculo entre
profissionais e usudrios.
ety Real.iza.r co.ncurso publico para suprir o quadro de « SMS SMS/CMSM
profissionais da RAPS.
Paraty Contratar supervisor clinico-institucional X SMS SMS/CMSM
Estruturar as equipes de Saude Mental para
manutencdo de um quadro efetivo permanente dos
Paraty profissionais de Saude Mental, por meio de concurso « SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

publico e assegurando a valorizagdo salarial desses
profissionais, afim de manter o vinculo entre
profissionais e usudrios.




Meta Quadrienal 11:

Atingir 100% na meta de Matriciamento do COFI-
RAPS e aprimorar a articulagdo Saude Mental e
Atengdo Primaria em Saude (APS), nos 03 municipios
da Baia da llha Grande.

Indicador:Percentual de CAPS habilitados da BIG que atingem a meta de

matriciamento do COFI-RAPS.

Municipios: AgBes: 2023 | 2024 | 2025 | 2026 F°";?n::c:?:::s°s Responséveis:

SES/COOCAPS/SAECA Realizar oficina de qualificagdo do registro no RAAS. X SES/COOCAPS SErSn/uCr:\l/Icsllr\)/: Ocios

Angra dos Reis Retomar as reunides mensais intersetoriais. X X X X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM

Angra dos Reis Realizar matriciamento em todas as eSF X X X X SMS SMS/CMSM

e I R A sus/cusn

Mangaratiba Realizar matriciamento em todas as eSF X X X X SMS SMS/CMSM

Paraty Realizar matriciamento em todas as eSF X X X X SMS SMS/CMSM

Paraty Retomar as reunides mensais intersetoriais. X X X X SMS/COFI-RAPS SMS/CMSM
LEGENDA

AD Alcool e Drogas

COOCAPS | Coordenagdo de Atengdo Psicossocial

CAPS Centro de Atencao Psicossocial

CECO Centrode Convivéncia

CMSM Coordenacdo Municipal de Saude Mental

CcT Comunidade Terapéutica

CnR ConsultérionaRua

EP Educagdo Permanente

eSF Estratégia Saude da Familia

HM Hospital Municipal




NASF Nucleo de Apoio aEstratégia Saude da Familia
PTS Projeto Terapéutico Singular

RD Reducdo de Danos

SAECA Superintendéncia de Atenc¢do Especializada, Controle e Avaliagdo
SAPS Superintendéncia de Atenc¢do Primariaa Saude
SHR Servico Hospitalar de Referéncia

SMS Secretaria Municipal de Saude

SRT Servico Residencial Terapéutico

SUAS Sistema Unico de Assisténcia Social

UA Unidade de Acolhimento

UBS Unidade Basicade Saude

E. Consideragdes Finais sobre o Plano de A¢ao Regional da Baia da Ilha Grande

Importa apontar que, muito embora a Baia da Ilha Grande seja uma regido pequena, seus 0s municipios ndo apresentam integracdo no
trabalho, funcionando muito separadamente uns dos outros. Neste aspecto, avaliamos que tanto a Oficina de Planejamento Regional quanto a
Conferéncia Regional de Saude Mental foram importantes eventos que fomentaram a aproximacdo entre os municipios, através da troca de
experiéncias e desafios comuns enfrentados por toda a regido. Os principais impasses perceptiveis neste processo foram o enfrentamento da atenc¢do a
crise, especialmente diante dos casos que envolvem as questdes de alcool e outras drogas. Vale ressaltar que a Regido vem sofrendo na ultima década
com o aumento da criminalidade e do trafico de drogas, havendo desdobramentos para a clientela atendida pela saide mental no que tange ao

aumento da vulnerabilidade social, especialmente para os usudrios de substancias psicoativas.



No que se refere a pactuacdo das Equipes Multiprofissionais de Atengdo Especializada em Salude Mental (EMAESM), o municipio de Angra dos
Reis encaminhard a Comissdo Intergestores Regional (CIR) projeto para a pactuacdo de 4 equipes, sendo uma para cada distrito (Perequé, Japuiba,
Centro e Jacuacanga). Mangaratiba solicitou junto ao MS uma equipe EMAESM tipo Il para atender os distritos de Muriqui, Itacuruca e llhas, e segue
aguardando. Paraty, até o momento, ndo manifestou interesse em solicitar esta equipe.

E importante salientar, ainda, que os trés municipios necessitam investimento no matriciamento dos casos de salide mental, especialmente os
relativos a infancia e adolescéncia que necessitam de acompanhamento na Atencdo Primaria, pois muitos alguns destes ainda sdo desconhecidos para
a RAPS local. Quanto a isso, os municipios pactuaram algumas metas que visam contemplara qualificagdo das equipes, tais como as apontadas na Meta
11 do Plano de Acdo Regional.

Por fim, ressaltamos que o cuidado de base territorial e em dispositivos inseridos na comunidade ¢é diretriz da Lei Federal 10.216/01, que

redireciona a assisténcia em salde mental para o cuidado extra-hospitalar e em liberdade.
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