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INTRODUGCAO

As acdes da politica de assisténcia social sao organizadas por meio do Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS), que é operacionalizado através da Lei Organica
da Assisténcia Social (LOAS - Lei 8.742, de 1993).

A protecao social de assisténcia social (PSAS) diz respeito a um conjunto de a¢oes,
cuidados, atencoes, beneficios e auxilios ofertados pelo SUAS, para a regulacao e
prevencao do impacto das vicissitudes sociais e naturais ao ciclo da vida, a dignidade
humana e a familia.

A PSAS estd inserida numa rede de protecao social subdividida em trés niveis de
complexidade assistencial: basica, média e alta. O nivel basico se destina ao atendi-
mento as familias e ao desenvolvimento de agdes comunitdrias com base na logica
de territorio.

O nivel médio de complexidade possui como referéncia o investimento em fa-
milias e individuos que se encontram com seus direitos violados. Opera na légica
do cuidado no domicilio, orientacao e apoio sécio-familiar, liberdade assistida e
plantao social.

Ja as agOes de alta complexidade se destinam as instituicées de acolhimento e de
moradia propriamente ditas e justamente neste nivel de complexidade é que este
manual tratard das a¢des de seguranca sanitaria neste ambito.

Estes servicos de acolhimento e de moradia sao destinados a uma medida prote-
tiva de carater excepcional e provisério (Art. 101.), e podem ser de natureza publico-
estatal ou nao, embora ambos se pautem nos pressupostos: do Estatuto da Crianca e
do Adolescente (ECA), do Plano Nacional de Promocao, Protecao e Defesa do Direito
de Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria, da Politica Nacional
de Assisténcia Social; da Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS,
da Norma Operacional Basica do SUAS e na Resolugao n° 109, de 11 de novembro de
2009, que aprova a Tipificacao Nacional de Servigos Socioassistenciais.

E importante destacar que os servicos de acolhimento para criancas e adolescen-
tes nao devem ser confundidos com estabelecimentos organizados para o acompa-
nhamento de adolescentes que estejam cumprindo medidas sécio-educativas de
internacao em estabelecimento educacional (ECA, Art. 112), bem como com estabe-
lecimentos destinados a Educacao Infantil, regidos pela Lei n° 9.394, de 20 de dezem-
bro de 1996.

O reconhecimento na legislacao vigente do direito a convivéncia familiar e comu-
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nitaria, da excepcionalidade e provisoriedade do afastamento do convivio familiar e
dos principios que qualificam o atendimento nos servicos de acolhimento se funda-
mentam na crencga de que o ambiente familiar saudavel é o melhor lugar para o de-
senvolvimento da crianca e do adolescente e que o afastamento do convivio familiar
pode ter repercussdes negativas sobre o processo de seu desenvolvimento.

Existem situacdes, no entanto, que o afastamento - mesmo que provisério - torna-
se necessario e desta forma é preciso que os servicos de acolhimento e de moradia
assegurem condicdes higiénico-sanitarias adequadas as necessidades da clientela
atendida.

Fazem parte dos Servicos de Protecao Social Especial de Alta Complexidade os
Servicos de Acolhimento Institucional nas seguintes modalidades: Abrigo Institucio-
nal, Casa-Lar, Casa de Passagem e Residéncia Inclusiva; além dos Servicos de Acolhi-
mento em Republica; Servicos de Acolhimento em Familia Acolhedora; e Servicos de
Protecao em Situagdes de Calamidades Publicas e de Emergéncia.

Todos estes Servicos Socioassistencias devem possuir registro no Conselho Muni-
cipal de Assisténcia Social submetendo-se a fiscalizacao.

A fiscalizacao dos mesmos também é de competéncia da Vigilancia Sanitaria, que
busca somar seus esforcos por meio de a¢des integradas e articuladas de coordena-
¢ao, normatizacgao, capacitacao, educacao, fiscalizagao e supervisao com a finalidade
de diminuir ou prevenir riscos a saude das pessoas sob medida de protecao, intervin-
do nos problemas decorrentes do meio ambiente, da producao e circulacao de bens
e da prestacao de servicos.

Desta forma, diante da urgéncia de se estabelecer condi¢des higiénico-sanitarias
compativeis com as necessidades do publico alvo dos Servicos de Protecao Social
Especial, a Diretoria da Vigilancia Sanitaria, através da Divisao de Estabelecimentos
de Interesse da Saude estabeleceu alguns parametros técnicos com a finalidade de
orientar profissionais e interessados a respeito das condi¢ées minimas de funciona-
mento que devem ser adotadas nos Servicos de Acolhimento Institucional, Casas-
Lar, e Casas de Passagem oferecendo orientagdes técnicas para que estes produzam
seguranca sanitaria aos seus acolhidos, conforme as necessidades destes e a situacao
de vulnerabilidade e risco social em que se encontram.

A elaboracdao do Manual de Seguranca Sanitaria para Servicos de Alta Complexida-
de do SUAS se deu apds uma reuniao realizada pela Diretoria de Vigilancia Sanitaria
no ano de 2014 com as Casas Lar, Casas de Passagem e Abrigos Institucionais com
representantes destas instituicdes de todo o Estado de Santa Catarina, além de fiscais
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de vigilancia sanitaria. Este primeiro encontro teve com objetivo divulgar o Roteiro
de Inspecao destinado a avaliar todas as Instituicdes neste ambito no territério catari-
nense, até meados do ano de 2015, de forma a conhecer quais sao os riscos sanitarios
envolvidos nestas entidades.

Partindo dos dados colhidos na referida pesquisa foram destacados alguns assun-
tos que sao tratados neste manual que busca contribuir para a orientacao das agoes
e dos projetos locais e/ou regionais, bem como fornecer parametros para a criacao
de novos dispositivos de Protecao Social Especial. Ademais em seu anexo divulga a
Instrucao Normativa que passa a vigorar no ano de 2015 em todo o Estado, de forma
gue estes servicos oferecam condi¢des dignas de habitabilidade, higiene, salubrida-
de e seguranca, aos acolhidos, num ambiente humanizado.

Este manual pode ser manuseado de forma global ou a partir de diferentes com-
ponentes, atendendo a interesses gerais e/ou especificos. Para tanto, recomenda-se
que ele fique disponivel para consulta aos interessados em local de facil acesso.

Espera-se que a divulgacao deste documento contribua, ainda, para a reducao
dos agravos a saude da populacdao de acolhidos promovendo mudancas positivas
no cotidiano destes servicos de acolhimento e moradia, de forma a estimula-los na
implantacao de medidas preventivas e corretivas necessarias a um atendimento que
seja considerado de qualidade e ao mesmo tempo sustentavel.

Aos leitores que se interessam pela seguranca sanitaria na Alta Complexidade do
SUAS: desejo a todos uma boa leitural

Profa Dra Maika Arno Roeder
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DEFINICAO DE TERMOS

Possibilidade e condicdo de alcance para utilizagdo, com seguranca
e autonomia, dos espacos, mobilidrios e equipamentos urbanos, das
edificacdes, dos transportes e dos sistemas e meios de comunica-
cdo, por pessoa portadora de deficiéncia ou com mobilidade redu-
Acessibilidade zida (Lei 10.098 de 19.12.00). A essa referéncia devem ser acrescidas
as condicdes de habitabilidade, higiene, salubridade e seguranca,
adaptadas a cada servico socioassistencial e orientadas por profis-
sional especializado da administracao publica, quando da instalacao
de cada unidade.

O acolhimento para criancas e adolescentes, por meio de medida
protetiva, oferecidos em diferentes equipamentos como Abrigo Ins-
titucional para pequenos grupos e Casa-Lar, de forma tempordria até
a reintegracado da crianca a sua prépria familia ou seu encaminha-
mento para familia substituta.

Acolhimento
Institucional

Capacidade e possibilidade de cidadao suprir suas necessidades
vitais, culturais politicas e sociais, sob as condicdes de respeito as
idéias individuais e coletivas, supondo uma relacao com o mercado
- onde parte das necessidades deve ser adquirida - e com o Estado,
Autonomia responsavel por assegurar outra parte das necessidades. E a possi-
bilidade de exercicio de sua liberdade, com reconhecimento de sua
dignidade, e a possibilidade de representar publica e partidariamen-
te os seus interesses sem ser obstaculizado por acdes de violacao dos
direitos humanos e politicos, ou pelo cerceamento a sua expressao

Acolhimento Institucional oferecido em unidades residenciais, nas
quais pelo menos uma pessoa ou casal trabalha como educador/cui-
dador residente — em uma casa que nao é a sua — prestando cuida-
dos a um grupo de criangas e/ou adolescentes. As casas-lares tém a
estrutura de residéncias privadas, podendo estar distribuidas tanto
em um terreno comum, quanto inserida, separadamente, em bairros
residenciais. As casas-lares sdo definidas pela Lei n° 7.644, de 18 de
dezembro de 1987 (anexo Il), devendo estar submetidas a todas as
determinacdes do ECA relativas as entidades que oferecem progra-
mas de abrigo.

Casa-Lar

Orgao permanente, autbnomo e nao jurisdicional (que nio integra o Ju-
dicidrio) encarregado pela sociedade de zelar pelo cumprimento dos di-
reitos da crianca e do adolescente. O Conselho Tutelar é constituido por
Conselho Tutelar cinco membros escolhidos pelos cidadaos de cada municipio, para um
mandato de trés anos, admitida uma reconducao. A principal funcdo do
ConselhoTutelar é a garantia dos direitos das criancas e adolescentes esta-
belecidos no ECA. Suas atribuicoes estdo definidas no artigo 136 do ECA.
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Cuidados

Acdbes praticadas por agente institucional capacitado a orientar e de-
senvolver atos de zelo pessoal a favor de alguém com contingéncias
pessoais.

Demanda

Manifestacao de necessidades, apresentadas explicitamente pelo usu-
ario ou identificadas pelo técnico, que exigem intervencdes de natu-
reza Socioassistencial.

Desligamento

E a conclusdo do atendimento/ acompanhamento da crianca e do
adolescente de acordo com critérios técnicos, que leva ao retorno a
familia de origem, colocacao em familia substituta ou encaminhamen-
to a outro servico de acolhimento que esse mostrar mais adequado
apara as necessidades da crianga/adolescente.

Educadores/
cuidador

Pessoas selecionadas para trabalhar em instituicées de acolhimento,
com o objetivo de cuidar, proteger e educar criancas e adolescentes
acolhidos nesses servicos por meio de medida protetiva.

Encaminhamento

E um procedimento de articulacdo da necessidade do usuario com a
oferta de servicos do municipio realizado pelos técnicos do servico.
Deve ser sempre formal, seja para a rede socioassistencial, seja para
outras politicas. Quando necessario, deve ser precedido de contrato
com o servico de destino para contribuir com a efetivacao do enca-
minhamento e sucedido de contato para o retorno da informacao.

Intersetorialidade

Principio de gestao das Politicas Sociais que privilegia a integracao das
politicas em sua elaboracdo, execucao, monitoramento e avaliacao.
Busca superar a fragmentacéo das politicas, respeitando as especifici-
dades de cada area.

Justica da Infancia
e da Juventude

Justica da Infancia e da Juventude esta prevista no Estatuto da Crianca
e do Adolescente em seu artigo 145, como um dos 6rgaos garantido-
res da doutrina da protecéo integral. Tem potencial para se apresentar
como capaz para defender, proteger e promover os direitos previs-
tos nas normativas pertinentes, devendo assumir-se, de acordo com
a comunidade internacional, como parte integrante do processo de
desenvolvimento nacional de cada pais e ser administrada no marco
geral da justica social de modo nao apenas a contribuir para a sua pro-
tecdo, mas também para a manutencao da paz e ordem na sociedade
(Regras Minimas das Nac¢des Unidas para a Administragao da Justica
da Infancia e da Juventude, art. 1.4).

Lei Organica
da Assisténcia
Social - LOAS

Organiza a Assisténcia Social no pais e responsabiliza o poder publico
a responder as necessidades das pessoas em situacao de vulnerabili-
dade. Lei n° 8.742, de 7 de Dezembro de 1993.
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NOB/RH - SUAS

Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS, que tem
por finalidade primordial estabelecer parametros gerais para a poli-
tica de recursos humanos a ser implementada na area da Assisténcia
Social.

Disciplina a gestdo publica da Politica de Assisténcia Social no territé-
rio brasileiro, exercida de modo sistémico entre os entes federativos,

Norma em consonancia com a Constituicao Federal da Republica de 1988, a
Operacional LOAS e as legislacbes complementares a ela aplicaveis. Seu conteudo
Basica - estabelece: a) carater do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS); b)
NOB/SUAS funcodes da Politica Publica de Assisténcia Social; ) niveis da gestdo do
SUAS; d) instancias de articulacao, pactuacao e deliberacdao que com-

pdem o processo democratico de gestdao do SUAS; e) financiamento.
Registro de atos e procedimentos técnicos com atualizacao continua
do acompanhamento do caso, utilizado conforme acesso e capacida-
Prontuarios de do registro eletronico e das exigéncias do servico, a ser disponibili-

zado ao (a) usuario (a) se assim for requerido e que subsidia os relato-
rios a serem enviados a Justica da Infancia e Juventude

Rede Social de

Formada pelas relacdes estabelecidas entre pessoas, grupos e insti-
tuicdes com o objetivo de suprir necessidades materiais e/ou afetivas.

Apoio Pode ser primdria, incluindo familiares e amigos, ou secundarias, com-
posta por instituicdes governamentais e ndo-governamentais
Acolhimento Institucional que visa a transicao da vida institucional
P para a vida autdnoma, quando atingida a maioridade, sem contar ne-
Republica

cessariamente com caracteristicas de ambiente familiar. Moradia onde
0s jovens se organizam em grupo com vistas a autonomia.

Sistema Unico da
Assisténcia Social

O SUAS configura-se como o novo modelo de gestdo e organizacao da
politica de assisténcia social na oferta de programas, projetos, servicos

(SUAS) e beneficios, em todo o territério Nacional.
Forma de atuacdo que consiste, de um lado, na qualificada aborda-
gem dentro de cada especificidade profissional, e, de outro, na com-
Trabalho plementaridade entre os membros da equipe na construcdo coletiva
interdisciplinar do trabalho comum. Pressupde o didlogo e trocas intersubjetivas dos

diferentes especialistas e o reconhecimento de saberes tedricos, prati-
Cos e existenciais, em si e nos outros.

Transtorno Mental

O termo “doencga mental” ou transtorno mental é qualquer anorma-
lidade na mente ou no seu funcionamento que pode causar mais
sofrimento e incapacidade que qualquer outro tipo de problema de
salde. Transtornos mentais como a ansiedade, depressao, disturbios
alimentares, abuso e dependéncia de alcool e outras drogas, demén-
cia e esquizofrenia, pode afetar qualquer pessoa em qualquer época
da sua vida.

11
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Atentado aos direitos de criancas e adolescentes estabelecidos pelo
Estatuto da Crianca e Adolescente Negligéncia por parte dos pais e/
ou responsaveis, vivéncia nas ruas ou em institui¢ées de abrigo e vio-
[éncia fisica, psicolégica ou sexual se configuram formas de violacao
de direitos

Violacao de
direitos

Caracteristicas Gerais dos Servicos de Acolhimento

A Protecao Social Especial (PSE) organiza a oferta de servicos, programas e projetos
de carater especializado. Ela tem por objetivo contribuir para a reconstrucao de vinculos
familiares e comunitarios, o fortalecimento de potencialidades e aquisicdes e a protecao
de familias e individuos para o enfrentamento das situagcdes de risco pessoal e social, por
violacao de direitos.

Na organizacao das acdes de PSE é preciso entender que o contexto socioecondémico,
politico, historico e cultural pode incidir sobre as relagdes familiares, comunitarias e sociais,
gerando conflitos, tensdes e rupturas, demandando, assim, trabalho social especializado.

As acoes desenvolvidas na PSE tem como centralidade a familia e como pressuposto
o fortalecimento e o resgate de vinculos familiares e comunitarios, ou a construcao de
novas referéncias, quando for o caso.

A organizagao do ambiente de acolhimento devera proporcionar o fortalecimento
gradativo da autonomia e a aquisicao de habilidades nas diferentes faixas etarias, além de
preservar a intimidade e a privacidade dos seus residentes.

Os usuarios devem ter a oportunidade de participar da organizacao do cotidiano
dos servicos de acolhimento, por meio do desenvolvimento de atividades de vida diaria
e instrumentais de vida didria como a organizacao dos espacos de moradia, limpeza,
programacao das atividades recreativas, culturais e sociais, dentre outras.

Os servicos de acolhimento requerem uma estreita articulacéo entre o Sistema Unico
de Assisténcia Social - SUAS, com o Sistema Unico de Saude - SUS.

As Unidades Basicas de Saude da Familia e os Postos de Saude sao responsaveis pelas
acoes de promocao da saude, acdes educativas e de prevencao de agravos a saude.

Esses servicos também devem ser procurados caso haja necessidade de solicitar
requisicao de exames, medicamentos basicos e acompanhamento do quadro de situacao
de saude do usuario em situacao de acolhimento. Caso haja necessidade, a equipe desses
servicos fara também encaminhamento para unidades de atencao especializada - que
inclui Hospitais, Maternidades, Unidades de Urgéncias e/ou Emergéncias e Servicos/
Unidade de Referéncias.

Nos casos de usudrios com transtornos mentais e do comportamento ou que
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apresentem problemas devido ao uso abusivo de alcool e outras drogas, deve ser acionada
a rede de atencao psicossocial.

Com relacao a integracao com o Sistema Educacional, no caso da crianca e do
adolescente é fundamental assegurar o direito a convivéncia comunitaria por meio da
escolaincentivando o envolvimento da familia de origem ou extensa no acompanhamento
escolar, motivando a participacao ativa nas reunides e comemoracgoes escolares.

CONSIDERACOES GERAIS SOBRE OS
SERVICOS DE PROTECAQO ESPECIAL
DE ALTA COMPLEXIDADE

A Protecao Social Especial de Alta Complexidade prioriza a construcao de modelos
de atencao e/ou abrigamento dos individuos que nao contam mais com a protecao e o
cuidado de suas familias. Estes servicos véem substituir os antigos abrigos, orfanatos e
asilos que preconizavam o afastamento do acolhido por uma vida inteira.

Os servicos de PSE funcionam como moradia proviséria até que seja viabilizado
o retorno a familia de origem, o encaminhamento para familia substituta ou o alcance
da autonomia (moradia propria ou alugada). Ela tem carater reparador de danos, mas
igualmente reabilitador de possibilidades com vistas a reinsercao social. Desta feita,
exigem atencao mais personalizada e processos protetivos de longa duracao.

Conforme Art. 91 (ECA) devera ser negado o reqistro a entidade que:

a) nao ofereca instalacdes fisicas em condicdes adequadas de habitabilidade,
higiene, salubridade e seguranca;

b) nao apresente Plano de trabalho compativel com os principios do Estatuto
da Crianca e do Adolescente;

c) estejairregularmente constituida; e

d) tenha seus quadros de recursos humanos incompleto.
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TIPIFICACAO DOS SERVICOS DA PROTECAO
SOCIAL ESPECIAL — ALTA COMPLEXIDADE

Servicos da Protecao Social Especial - Alta Complexidade

Com base na resolucdo n° 109, de 11 de novembro de 2009, que trata da Tipificacao
Nacional de Servicos Socioassitencias, os Servicos da Protecdao Social Especial de Alta
Complexidade do SUAS estao divididos em modalidades.

SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL

Servigo de Acolhimento Institucional diz respeito a diferentes tipos de equipamentos,
destinado a familias e/ou individuos com vinculos familiares rompidos ou fragilizados, a
fim de garantir protecao integral. A organizacao do servico deverd garantir privacidade, o
respeito aos costumes, as tradicoes e a diversidade de: ciclos de vida, arranjos familiares,
raga/etnia, religiao, género e orientacao sexual.

Para criancas e adolescentes: Definicao

Servico que oferece acolhimento provisério para criancas e adolescentes afastados

do convivio familiar por meio de medida protetiva de abrigo (ECA, Art. 101), em funcao
de abandono ou cujas familias ou responsaveis encontrem-se temporariamente
impossibilitados de cumprir sua funcao de cuidado e protecao, até que seja viabilizado o
retorno ao convivio com a familia de origem ou, na sua impossibilidade, encaminhamento
para familia substituta.

Ainda para a Resolug¢ao n. 109/2009, o servico deve ter aspecto semelhante ao de uma
residéncia e estar inserido na comunidade, em dreas residenciais, oferecendo ambiente
acolhedor e condic¢des institucionais para o atendimento com padrdes de dignidade.
Deve ofertar atendimento personalizado e em pequenos grupos e favorecer o convivio
familiar e comunitario das criancas e adolescentes atendidos, bem como a utilizacao dos
equipamentos e servicos disponiveis na comunidade local.

Para grupos de criancas e adolescentes com vinculos de parentesco se recomenda
gue estes devam ser atendidos na mesma unidade e que o acolhimento seja feito até
que seja possivel o retorno a familia de origem (nuclear ou extensa) ou colocagao em
familia substituta.
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O servico deve ser organizado segundo principios, diretrizes e orienta¢des do Estatuto
da Crianca e do Adolescente e segundo as “Orientagdes Técnicas: Servicos de Acolhimento
para Criancas e Adolescentes”.

O servico de acolhimento institucional para criancas e adolescentes pode ser
desenvolvido nas seguintes modalidades:

1. Atendimento em unidade residencial onde uma pessoa ou casal trabalha como
educador/cuidador residente, prestando cuidados a um grupo de até 10 criancas
e/ou adolescentes.

2. Atendimento em unidade institucional semelhante a uma residéncia, destinada
ao atendimento de grupos de até 20 criancas e/ou adolescentes. Nessa unidade é
indicado que os educadores/cuidadores trabalhem em turnos fixos diarios, a fim
de garantir estabilidade das tarefas de rotina diarias, referéncia e previsibilidade
no contato com as criangas e adolescentes. Este servico deve contar com espaco
especifico para acolhimento imediato e emergencial, com profissionais prepara-
dos para receber a crianca/adolescente, em qualquer horario do dia ou da noite,
enquanto se realiza um estudo diagnoéstico detalhado de cada situacao para os
encaminhamentos necessarios.

Publico alvo
Geral

Criancas e adolescentes de 0 a 18 anos sob medida protetiva de abrigo, ou mulheres
vitimizadas, mulheres acompanhadas de criancas, etc.

A organizacao da rede local de servicos de acolhimento devera garantir que toda
crian¢a ou adolescente que necessite de acolhimento recebera atendimento e que havera
diversificacao dos servicos ofertados, bem como articulacao entre as politicas publicas, de
modo a proporcionar respostas efetivas as diferentes demandas os usuarios.
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Numero Maximo de Usuarios por Equipamento

20 pessoas.

Aspectos fisicos
Localizacao

Areas residenciais, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de vista geogréfico e
sécio-econdmico, da realidade de origem das criancas e adolescentes acolhidos.

Fachada e aspectos gerais da construcao

Devera manter aspecto semelhante ao de uma residéncia, seguindo o padrao
arquitetonico das demais residéncias da comunidade na qual estiver inserida.

Nao devem ser instaladas placas indicativas da natureza
institucional do equipamento, também devendo ser
evitadas nomenclaturas que remetam a aspectos negativos,
estigmatizando e despotencializando os acolhidos.

Recursos humanos

Segundo as Orientacdes Técnicas do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do
Adolescente e do Conselho Nacional de Assisténcia Social (2009), para que o atendimento
em servicos de abrigo institucional possibilite a crianca e ao adolescente constancia e
estabilidade na prestacao dos cuidados, vinculagao com o educador/cuidador de referéncia
e previsibilidade da organizacao da rotina diaria, os educadores/cuidadores deverao
trabalhar, preferencialmente, em turnos fixos didrios, de modo a que o mesmo educador/
cuidador desenvolva sempre determinadas tarefas da rotina diaria (p.ex: preparar café da
manha, almoco, jantar, dar banho, preparar para a escola, apoiar as tarefas escolares, colocar
para dormir, etc.). Neste caso, € desaconselhavel esquemas de plantao, caracterizados pela
grande alternancia na prestacao de tais cuidados.

Em se tratando de servicos de acolhimento desenvolvidos por organizacdes nao
governamentais, a equipe técnica deverd pertencer ao quadro de pessoal da entidade ou,
excepcionalmente, estar vinculada ao 6érgao gestor da Assisténcia Social ou a outro 6rgao
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publico ou privado, sendo exclusivamente destinada para esse fim. Em ambos os casos,
deverao ser respeitados o nimero minimo de profissionais necessarios, a carga horaria

minima e o cumprimento das atribuicdes elencadas neste documento.

Equipe Profissional Minima do Abrigo Institucional

Coordenador, equipe técnica, educador/cuidador e auxiliar de educador/cuidado,
conforme detalhado a seqguir:

Coordenador
« Formagao minima: nivel superior e experiéncia em fungao congénere
Perfil « Experiéncia na 4rea e amplo conhecimento da rede de protecdo a
infancia e juventude, de politicas publicas e da rede de servicos da
cidade e regiao
Quantidade « 1 profissional para cada servico

+ Gestao da entidade

« Elaboracao, em conjunto com a equipe técnica e demais colaborado-
res, do projeto politico-pedagdgico do servico

« Organizacao da selecao e contratacao de pessoal e supervisao dos
trabalhos desenvolvidos

+ Articulagdo com a rede de servigos

+ Articulacdo com o Sistema de Garantia de Direitos

Principais Atividades
Desenvolvidas
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Equipe Técnica

Perfil

Formacao Minima: Nivel superior
Experiéncia no atendimento a criangas, adolescentes e familias em situacao
derisco

Quantidade

2 profissionais para atendimento a até 20 criancas e adolescentes
Carga horaria minima indicada: 30 horas semanais

Principais
Atividades
Desenvolvidas

Elaboracdo, em conjunto com o/a coordenador(a) e demais colaboradores,
do Projeto Politico Pedagdgico do servico;

Acompanhamento psicossocial dos usuarios e suas respectivas familias, com
vistas a reintegracao familiar;

Apoio na selecao dos cuidadores/educadores e demais funcionarios;
Capacitacao e acompanhamento dos cuidadores/educadores e demais
funcionarios;

Apoio e acompanhamento do trabalho desenvolvido pelos educadores/
cuidadores;

Encaminhamento, discussdo e planejamento conjunto com outros atores da
rede de servicos e do SGD das interven¢des necessarias ao acompanhamento
das criancas e adolescentes e suas familias;

_ Organizagdo das informagdes das criangas e adolescentes e respectivas fa-
milias, na forma de prontuario individual;

Elaboracdo, encaminhamento e discussdao com a autoridade judiciaria e Mi-
nistério Publico de relatérios semestrais sobre a situacao de cada crianca e
adolescente apontando: i. possibilidades de reintegracdo familiar; ii. necessi-
dade de aplicacdo de novas medidas; ou, iii. Quando esgotados os recursos
de manutencdo na familia de origem, a necessidade de encaminhamento
para adocgao;

Preparacéo, da crianca / adolescente para o desligamento (em parceria com
o (a) cuidador(a)/educadora(a) de referéncia);

Mediacao, em parceria com o educador/cuidador de referéncia, do processo
de aproximacao e fortalecimento ou construcdo do vinculo com a familia de
origem ou adotiva, quando for o caso.
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Educador/cuidador

- Formacao Minima: Nivel médio e capacitacao especifica

Perfil o o ) .
+ Desejavel experiéncia em atendimento a criancas e adolescentes

+ 1 profissional para até 10 usudrios, por turno

« A quantidade de profissionais devera ser aumentada quando houver usua-
rios que demandem atencao especifica (com deficiéncia, com necessidades
especificas de saude ou idade inferior a um ano). Para tanto, devera ser ado-

Quantidade tada a seguinte relacao:

« 1 cuidador para cada 8 usuarios, quando houver 1 usudrio com demandas
especificas

+ b) 1 cuidador para cada 6 usuarios, quando houver 2 ou mais usuarios com
demandas especificas

+ Cuidados basicos com alimentacdo, higiene e protecao;

« Organizacao do ambiente (espaco fisico e atividades adequadas ao grau de
desenvolvimento de cada criancga ou adolescente);

« Auxilio a crianca e ao adolescente para lidar com sua histéria de vida, fortale-
cimento da auto-estima e construcao da identidade;

« Organizacao de fotografias e registros individuais sobre o desenvolvimento
de cada crianca e/ou adolescente, de modo a preservar sua historia de vida;

« Acompanhamento nos servicos de salde, escola e outros servicos requeridos
no cotidiano. Quando se mostrar necessario e pertinente, um profissional de
nivel superior deverd também participar deste acompanhamento;

« Apoio na preparac¢ao da crianca ou adolescente para o desligamento, sendo
para tanto orientado e supervisionado por um profissional de nivel superior.

Principais
Atividades
Desenvolvidas

Auxiliar de educador/cuidador

+ Auxiliar de Educador/cuidador
Perfil « Formacao minima: Nivel fundamental e capacitacdo especifica
+ Desejavel experiéncia em atendimento a criangas e adolescentes

« 1 profissional para até 10 usuarios, por turno

« Para preservar seu carater de protecao e tendo em vista o fato de acolher em
um mesmo ambiente criancas e adolescentes com os mais diferentes histo-
ricos, faixa etaria e género, faz-se necessario que o abrigo mantenha uma

SR equipe noturna acordada e atenta a movimentacao
« A quantidade de profissionais devera ser aumentada quando houver usu-
arios que demandem atencao especifica, adotando-se a mesma relacao do
educador/cuidador
Principais « apoio as funcdes do cuidador
Atividades + cuidados com a moradia (organizagao e limpeza do ambiente e preparacao
Desenvolvidas dos alimentos, dentre outros)
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Infra-estrutura e espagos minimos sugeridos

Comodo

Quartos

Caracteristicas

Cada quarto devera ter dimensao suficiente para acomodar as camas / bercos
/ beliches dos usudrios e para a guarda dos pertences pessoais decada crianga
e adolescente de forma individualizada (armarios, guardaroupa, etc.).

N° recomendado de criancas/adolescentes por quarto: até 4 por quarto, ex-
cepcionalmente, até 6 por quarto, quando esta for a Unica alternativa para
manter o servico em residéncia inserida na comunidade.

Metragem sugerida: 2,25 m” para cada ocupante. Caso o ambiente de estudos
seja organizado no proéprio quarto, a dimensao dos mesmos devera ser au-
mentada para 3,25 m? para cada ocupante.

Sala de Estar ou
Similar

Com espaco suficiente para acomodar o numero de usudrios atendido pelo
equipamento e os cuidadores/educadores.

Metragem sugerida: 1,00 m* para cada ocupante.Ex: Abrigo para 15 criancas /
adolescentes e 2 cuidadores/educadores: 17,0 m?

Abrigo para 20 criancas / adolescentes e 2 cuidadores/educadores: 22,0 m?

Sala de jantar/
copa

Com espaco suficiente para acomodar o nimero de usudrios atendido pelo
equipamento e os cuidadores/educadores.

Pode tratar-se de um cdmodo independente, ou estar anexado a outro cémo-
do (p. ex. a sala de estar ou a cozinha)

Metragem sugerida: 1,00 m” para cada ocupante.

Ambiente para
Estudo

Podera haver espaco especifico para esta finalidade ou, ainda, ser organizado
em outros ambientes (quarto, copa) por meio de espaco suficiente e mobili-
ario adequado, quando o nimero de usudrios ndo inviabilizar a realizacao de
atividade de estudo/Ieitura.

Banheiro

Deve haver 1 lavatério, 1 vaso sanitario e 1 chuveiro para até 6 (seis) criancas
e adolescentes

1 lavatério, 1 vaso sanitario e um chuveiro para os funcionarios

Pelo menos um dos banheiros devera ser adaptado a pessoas com deficiéncia
Obs: Deverao ser executados de acordo com todas as especificacdes constan-
tes da NBR 9050/ABNT, dentre elas: deve ser prevista uma iluminagao intensa
e eficaz; nao devem ser utilizados revestimentos que produzam brilhos e re-
flexos para evitar desorientacao visual; devem prever, no

minimo, um vaso sanitario para cada seis usuarios; as portas dos comparti-
mentos internos dos sanitarios, deverao ser colocadas de modo a deixar vaos
livres de 0,20m na parte inferior; as barras de apoio deverao ser, preferencial-
mente, em cores contrastantes com a parede para facil e

rapida identificacao e uso.

Cozinha

Com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobilidrio para prepa-
rar alimentos para o numero de usuarios atendidos pelo equipamento e os
cuidadores/educadores.
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Comodo Caracteristicas

« Com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobilidrio para guardar
equipamentos, objetos e produtos de limpeza e propiciar o cuidado com a hi-
giene do abrigo, com a roupa de cama, mesa, banho e pessoal para o nimero
de usuarios atendido pelo equipamento.

Area de Servico

« Espacos que possibilitem o convivio e brincadeiras, evitando-se, todavia, a
instalacao de equipamentos que estejam fora do padrdo socioeconémico da
realidade de origem dos usuarios, tais como piscinas, saunas, dentre outros,
de forma a ndo dificultar a reintegracao familiar dos mesmos.

Area externa . Deve-se priorizar a utilizacdo dos equipamentos publicos ou comunitarios de

y azer, esporte e cultura, proporcionando um maior convivio comunitario e in-

(Varanda I t It d t
quintal, centivando a socializagao dos usuarios.

jardim,etc) « Osabrigos que ja tiverem em sua infra-estrutura espacos como quadra polies-

portiva, piscinas, pracas, etc, deverao buscar, gradativamente, possibilitar o
uso dos mesmos também pelas criancas e adolescentes da comunidade local,
de modo a favorecer o convivio comunitério, observando-se, nesses casos, a
preservacao da privacidade e da seguranca do espaco de moradia do abrigo.

- Com espaco e mobilidrio suficiente para desenvolvimento de atividades de
natureza técnica (elaboracao de relatérios, atendimento, reunioes, etc)

« Recomenda-se que este espaco funcione em localizagao especifica para a area
administrativa / técnica da instituicao, separada da area de moradia das crian-
cas e adolescentes.

Sala para
equipe técnica

« Com espaco e mobilidrio suficiente para desenvolvimento de atividades ad-
ministrativas (area contabil / financeira, documental, logistica, etc.).

Sala de
~ «+ Deve ter 4rea reservada para guarda de prontuarios das criancas e adolescen-
coordenacao / . .
tividad tes, em condi¢des de seguranca e sigilo.
atividades . . . .
. ) « Recomenda-se que este espaco funcione em localizacdo especifica para a area
administrativas

administrativa / técnica da instituicao, separada da drea de moradia das crian-
cas e adolescentes.

Sala/espago . Com espaco e mobiliario suficiente para a realizacdo de reunides de equipe e
para reunides de atividades grupais com as familias de origem.

Observacoes:

« Toda infra-estrutura do abrigo institucional devera oferecer acessibilidade para o atendimento de
pessoas com deficiéncias.

« Devera ser disponibilizado meio de transporte que possibilite a realizacao de visitas domiciliares e
reunides com os demais atores do Sistema de Garantia de Direitos e da Rede de Servicos, na razéo
de um veiculo para cada 20 criancas ou adolescentes acolhidos.
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Para adultos e familias:

Acolhimento provisério com estrutura para acolher com privacidade pessoas do
mesmo sexo ou grupo familiar. E previsto para pessoas em situacao de rua e desabri-
go por abandono, migracao e auséncia de residéncia ou pessoas em transito e sem
condi¢bes de auto-sustento.

Deve estar distribuido no espaco urbano de forma democratica, respeitando o direito
de permanéncia e usufruto da cidade com seguranca, igualdade de condi¢des e acesso
aos servicos publicos.

O atendimento a individuos refugiados ou em situacao de trafico de pessoas (sem

ameaca de morte) podera ser desenvolvido em local especifico, a depender da incidéncia
da demanda.

O servico de acolhimento institucional para adultos e familias pode ser de-
senvolvido nas seguintes modalidades:

1. Atendimento em unidade institucional semelhante a uma residéncia com o
limite maximo de 50 (cinqlienta) pessoas por unidade e de 4 (quatro) pessoas por
quarto.

2. Atendimento em unidade institucional de passagem para a oferta de acolhimento
imediato e emergencial, com profissionais preparados para receber os usuarios em
qualquer horario do dia ou da noite, enquanto se realiza um estudo diagnéstico
detalhado de cada situagdo para os encaminhamentos necessarios.

Para mulheres em situacao de violéncia:

Acolhimento provisério para mulheres, acompanhadas ou nao de seus filhos,
em situacao de risco de morte ou ameacas em razao da violéncia doméstica e familiar,
causadora de lesao, sofrimento fisico, sexual, psicolégico ou dano moral.

Deve serdesenvolvido em local sigiloso, com funcionamento em regime de co-gestao,
que assegure a obrigatoriedade de manter o sigilo quanto a identidade das usuarias. Em
articulacao com rede de servigcos socioassistenciais, das demais politicas publicas e do
Sistema de Justica, deve ser ofertado atendimento juridico e psicolégico para as usudrias e
seus filhos e/ou dependente quando estiver sob sua responsabilidade.
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Para jovens e adultos com deficiéncia:

Acolhimento destinado a jovens e adultos com deficiéncia, cujos vinculos familiares
estejam rompidos ou fragilizados. E previsto para jovens e adultos com deficiéncia que
nao dispdéem de condi¢des de autosustentabilidade, de retaguarda familiar temporaria
ou permanente ou que estejam em processo de desligamento de instituicbes de longa
permanéncia.

Deve ser desenvolvido em Residéncias Inclusivas inseridas na comunidade, funcionar
em locais com estrutura fisica adequada e ter a finalidade de favorecer a construcao
progressiva da autonomia, da inclusao social e comunitaria e do desenvolvimento de

capacidades adaptativas para a vida diaria.
Para idosos (as):

Acolhimento paraidosos (as) com 60 anos ou mais, de ambos os sexos, independentes
e/ou com diversos graus de dependéncia.

A natureza do acolhimento devera ser provisoria e, excepcionalmente, de longa
permanéncia quando esgotadas todas as possibilidades de auto-sustento e convivio com
os familiares.

E previsto para idosos (as) que nao dispdem de condicdes para permanecer com a
familia, com vivéncia de situacdes de violéncia e negligéncia, em situacdo de rua e de
abandono, com vinculos familiares fragilizados ou rompidos.

Idosos (as) com vinculo de parentesco ou afinidade - casais, irmaos, amigos etc. -
devem ser atendidos na mesma unidade. Preferencialmente, deve ser ofertado aos casais
de idosos o compartilhamento do mesmo quarto. ldosos (as) com deficiéncia devem ser
incluidos (as) nesse servico, de modo a prevenir praticas segregacionistas e o isolamento
desse segmento.

O servico de acolhimento institucional para idosos (as) pode ser desenvolvido
nas seguintes modalidades:

1. Atendimento em unidade residencial onde grupos de até 10 idosos (as) sdo

acolhidos (as). Deve contar com pessoal habilitado, treinado e supervisionado por

equipe técnica capacitada para auxiliar nas atividades da vida diaria.
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2. Atendimento em unidade institucional com caracteristica domiciliar que acolhem
idosos (as) com diferentes necessidades e graus de dependéncia. Deve assegurar a
convivéncia com familiares, amigos e pessoas de referéncia de forma continua, bem
como o acesso as atividades culturais, educativas, ludicas e de lazer na comunidade.

A capacidade de atendimento das unidades deve seguir as normas da Vigilancia
Sanitdria, devendo ser assegurado o atendimento de qualidade, personalizado, com até 4
(quatro) idosos(as) por quarto.

USUARIOS(AS): Criancas, adolescentes, jovens, adultos, pessoas com deficiéncia,
idosos (as) e familias.

OBJETIVOS GERAIS

- Acolher e garantir protecao integral;

- Contribuir para a prevencao do agravamento de situacdes de negligéncia,
violéncia e ruptura de vinculos;

- Restabelecer vinculos familiares e/ou sociais;

- Possibilitar a convivéncia comunitaria;

- Promover acesso a rede socioassistencial, aos demais érgaos do Sistema de
Garantia de Direitos e as demais politicas publicas setoriais;

- Favorecer o surgimento e o desenvolvimento de aptiddes, capacidades e
oportunidades para que os individuos facam escolhas com autonomia;

- Promover o acesso a programacoes culturais, de lazer, de esporte e ocupacionais
internas e externas, relacionando-as a interesses, vivéncias, desejos e
possibilidades do publico.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS PARA OS
SERVICOS DE ABRIGO INSTITUCIONAL

Para criancas e adolescentes:

- Preservar vinculos com afamilia de origem, salvo determinacao judicial em contrario;

- Desenvolver com os adolescentes condi¢des para aindependéncia e o auto-cuidado.
Para adultos e familias:

- Desenvolver condi¢bes para a independéncia e o auto-cuidado;
- Promover o acesso a rede de qualificacao e requalificacdo profissional com vistas a
inclusao produtiva.

Para mulheres em situacao de violéncia:

- Proteger mulheres e prevenir a continuidade de situacdes de violéncia;

- Propiciar condi¢6es de seguranca fisica e emocional e o fortalecimento da auto-estima;

- Identificar situacdes de violéncia e suas causas e produzir dados para o sistema de
vigilancia socioassistencial;

- Possibilitar a construcao de projetos pessoais visando a superagao da situagao
de violéncia e o desenvolvimento de capacidades e oportunidades para o
desenvolvimento de autonomia pessoal e social;

- Promover o acesso a rede de qualificacao e requalificacdo profissional com vistas a
inclusao produtiva.

Para pessoas com deficiéncia:

- Desenvolver capacidades adaptativas para a vida didria;

- Promover a convivéncia mista entre os residentes de diversos graus de
dependéncia;

- Promover o acesso a rede de qualificacao e requalificacdo profissional com vistas a
inclusao produtiva.
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Para idosos (as):

- Incentivar o desenvolvimento do protagonismo e de capacidades para a realizacao
de atividades da vida diaria;

- Desenvolver condi¢des para a independéncia e o auto-cuidado;

- Promover o acesso a renda;

- Promover a convivéncia mista entre os residentes de diversos graus de dependéncia.

PROVISOES

AMBIENTE FiSICO

GERAL: Espaco para moradia, endereco de referéncia, condi¢des de repouso, espaco
de estar e convivio, guarda de pertences, lavagem e secagem de roupas, banho e higiene
pessoal, vestudrio e pertences. Acessibilidade de acordo com as normas da ABNT.

ESPECIFICAS
PARA ADULTOS E FAMILIAS: Conforme a realidade local.

RECURSOS MATERIAIS: Material permanente e material de consumo necessario para
o desenvolvimento do servico, tais como: mobilidrio, computador, impressora, telefone,
camas, colchoées, roupa de cama e banho, utensilios para cozinha, alimentos, material de
limpeza e higiene, vestuario, brinquedos, entre outros. Materiais pedagogicos, culturais
e esportivos. Banco de Dados de usudrios(as) de beneficios e servicos socioassistenciais;
Banco de Dados dos servicos socioassistenciais; Cadastro Unico dos Programas Sociais;
Cadastro de Beneficiarios do BPC.

RECURSOS HUMANOS GERAL e ESPECIFICOS
Para criancas e adolescentes: De acordo com a NOB-RH/SUAS e o documento das
“Orientacdes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e Adolescentes” (2009), o

trabalho social essencial ao servico deve contar com:

- Acolhida/Recepcao; escuta; desenvolvimento do convivio familiar, grupal e social;
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estudo social; apoio a familia na sua funcao protetiva; cuidados pessoais; orientacao
e encaminhamentos sobre/para a rede de servicos locais com resolutividade;
construcaodeplanoindividuale/oufamiliardeatendimento;orientagcaosociofamiliar;
protocolos; acompanhamento e monitoramento dos encaminhamentos realizados;
referéncia e contra-referéncia; elaboracao de relatérios e/ou prontudrios; trabalho
interdisciplinar; diagnostico socioeconémico; Informagao, comunicacao e defesa
de direitos; orientacdao para acesso a documentacao pessoal; atividades de
convivio e de organizacao da vida cotidiana; insercao em projetos/programas de
capacitacdo e preparagao para o trabalho; estimulo ao convivio familiar, grupal
e social; mobilizagao, identificacao da familia extensa ou ampliada; mobilizacao
para o exercicio da cidadania; articulacao da rede de servicos socioassistenciais;
articulacao com os servicos de outras politicas publicas setoriais e de defesa
de direitos; articulagao interinstitucional com os demais 6érgaos do Sistema de
Garantia de Direitos; monitoramento e avaliacao do servico; organizacao de banco
de dados e informacdes sobre o servico, sobre organizacbes governamentais e nao
governamentais e sobre o Sistema de Garantia de Direitos.

AQUISICOES DOS(AS) USUARIOS(AS):

SEGURANCA DE ACOLHIDA

GERAL

- Ser acolhido em condi¢bes de dignidade;

- Ter sua identidade, integridade e histdria de vida preservadas;

- Ter acesso a espa¢o com padroes de qualidade quanto a: higiene, acessibilidade,
habitabilidade, salubridade, seguranca e conforto.

- Ter acesso a alimentacao em padrdes nutricionais adequados e adaptados a
necessidades especificas.

- Ter acesso a ambiéncia acolhedora e espacos reservados a manutencao da
privacidade do (a) usudrio (a) e guarda de pertences pessoais.
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ESPECIFICAS

Para criancas e adolescentes: Ter ambiente e condi¢des favoraveis ao processo de
desenvolvimento peculiar da crianca e do adolescente.

Para mulheres em situacao de violéncia: Ter o sigilo de sua identidade e localizacao
preservados.

Seguranca de convivio ou vivéncia familiar, comunitaria e social

- Ter acesso a beneficios, programas, outros servigos socioassistenciais e demais
servicos publicos;
- Ter assegurado o convivio familiar, comunitario e/ou social.

SEGURANCA DE DESENVOLVIMENTO DE
AUTONOMIA INDIVIDUAL, FAMILIAR E SOCIAL.

GERAL

- Ter endereco institucional para utilizacdo como referéncia.

- Ter vivéncias pautadas pelo respeito a si préprio e aos outros, fundamentadas em
principios éticos de justica e cidadania.

- Ter acesso a atividades, segundo suas necessidades, interesses e possibilidades.

- Ter acompanhamento que possibilite o desenvolvimento de habilidades de auto-
gestao, auto-sustentacao e independéncia.

- Ter respeitados os seus direitos de opiniao e decisao.

- Ter acesso a espacos proprios e personalizados.

- Ter acesso a documentacao civil;

- Obter orientacdes e informacdes sobre o servico, direitos e como acessa-los;

- Ser ouvido e expressar necessidades, interesses e possibilidades;

- Desenvolver capacidades para auto-cuidados, construir projetos de vida e alcancar
a autonomia;

- Ter ampliada a capacidade protetiva da familia e a superacao de suas dificuldades;

- Ser preparado para o desligamento do servico;

- Avaliar o servico.
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ESPECIFICAS

Para criancas e adolescentes: Garantir colocacao em familia substituta, sempre que
houver a impossibilidade do reestabelecimento e/ou a preservacao de vinculos com a
familia de origem.

CONDICOES E FORMAS DE ACESSO

Criancas e Adolescentes

- Por determinacao do Poder Judiciario;

- Por requisicao do Conselho Tutelar. Nesse caso, a autoridade competente devera
ser comunicada, conforme previsto no Artigo 93 do Estatuto da Crianca e do
Adolescente.

Adultos e familias

- Por encaminhamento de agentes institucionais de servicos em abordagem social;

- Por encaminhamentos do CREAS ou demais servigos socioassistenciais, de outras
politicas publicas setoriais e de defesa de direitos;

- Demanda espontanea.

Idosos (as), Mulheres em situacao de violéncia e Pessoas com deficiéncia

- Por requisicao de servicos de politicas publicas setoriais, CREAS, demais servicos
socioassistenciais, Ministério Publico ou Poder Judiciario.

UNIDADE

Para criancas e Adolescentes:

- Casa-Lar
- Abrigo Institucional
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Para adultos e familias

- Abrigo institucional
- Casa de Passagem

Para mulheres em situacao de violéncia
- Abrigo institucional

Para jovens e adultos com deficiéncia
- Residéncias inclusivas.
Para idosos (as)

- Casa-Lar
- Abrigo Institucional (Instituicao de Longa Permanéncia para Idosos (as) - ILPI)

PERIODO DE FUNCIONAMENTO: Ininterrupto (24 horas).

ABRANGENCIA:

- Municipal;

- Regional: Os servicos de acolhimento poderao ter abrangéncia correspondenteaum
pequeno grupo de municipios com proximidade geografica, quando a incidéncia
da demanda e porte do municipio ndo justificarem a disponibilizacao do servico
no seu ambito. Nas unidades para o atendimento a criancas e adolescentes, idosos
e mulheres em situacao de violéncia, o servico também podera ter abrangéncia
regional por indicacao técnica ou determinacao judicial. No caso de acolhimento
regional, fora do municipio de origem, para criancgas, adolescentes e idosos, devera
ser viabilizado o transporte de familiares para visitas ou a locomoc¢ao do publico
atendido ao ambiente familiar, de modo que sejam preservados seus vinculos
familiares.
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ARTICULACAO EM REDE:

- Demais servigos socioassistenciais e servicos de politicas publicas setoriais;

- Programas e projetos de formacao para o trabalho, de profissionalizacao e de
inclusao produtiva;

- Servigos, programas e projetos de instituicdes nao governamentais e comunitarias.

- Demais 6rgaos do Sistema de Garantia de Direitos.
CASA-LAR
Definicao

O Servico de Acolhimento provisério oferecido em unidades residenciais, nas
quais pelo menos uma pessoa ou casal trabalha como educador/cuidador residente
- em uma casa que nao é a sua - prestando cuidados a um grupo de criancas e
adolescentes afastados do convivio familiar por meio de medida protetiva de abrigo
(ECA, Art. 101), em funcao de abandono ou cujas familias ou responsaveis encontrem-
se temporariamente impossibilitados de cumprir sua funcdo de cuidado e protecao,
até que seja viabilizado o retorno ao convivio com a familia de origem ou, na sua
impossibilidade, encaminhamento para familia substituta.

Esse tipo de servico visa estimular o desenvolvimento de relagdes mais proximas
do ambiente familiar, promover habitos e atitudes de autonomia e de interacao social
com as pessoas dacomunidade. Com estrutura de umaresidéncia privada, deve receber
supervisao técnica, localizar-se em areas residenciais da cidade e seguir o padrao socio
econdmico da comunidade onde estiverem inseridas.

O servico deve organizar ambiente proximo de uma rotina familiar, proporcionar
vinculo estavel entre o educador/cuidador residente e as criangas e adolescentes
atendidos, além de favorecer o convivio familiar e comunitario dos mesmos, bem como
a utilizacao dos equipamentos e servicos disponiveis na comunidade local, devendo
atender a todas as premissas do Estatuto da Crianca e do Adolescente, especialmente
no que diz respeito ao fortalecimento dos vinculos familiares e sociais, e oferecimento
de oportunidades para a (re) insercao na familia de origem ou substituta.

31



Maika Arno Roeder

Publico alvo
Geral

Criancas e adolescentes de 0 a 18 anos, idosos e adultos com deficiéncia.

Especificidades

Devem ser evitados especializacdes e atendimentos exclusivos - tais como adotar
faixas etarias muito estreitas, direcionar o atendimento apenas a determinado sexo,
atender exclusivamente ou nao atender criancas e adolescentes com deficiéncia ou que
vivam com HIV/AIDS. A atencao especializada, quando necessaria, devera ser assegurada
por meio da articulacdo com a rede de servicos, a qual podera contribuir, inclusive, na
capacitacao especifica dos cuidadores.

Este equipamento é particularmente adequado ao atendimento a grupos de irmaos
e a criancas e adolescentes com perspectiva de acolhimento de média ou longa duracao.

Numero Maximo de Usuarios por Equipamento
10 criancas e adolescentes
Caracteristicas

A principal diferenca entre este servico e o Abrigo Institucional, além do menor
numero de criancas e adolescentes atendidos por equipamento, esta na presenca do
educador/cuidador residente — pessoa ou casal que reside na casa-lar juntamente com as
criangas/adolescentes atendidos, sendo responsavel pelos cuidados e pela organizagao da
rotina da casa.

Tal profissional deve participar ativamente das decisdes relacionadas a casa-lar, sendo
recomendavel que o mesmo tenha autonomia para gerir a rotina “domeéstica’, inclusive as
despesas da casa. Recomenda-se que também as criancas e adolescentes tomem parte
nas decisdes acerca da rotina da casa, de modo que os(as) mesmos(as) reconhecam-se
como parte integrante do grupo, com direitos e deveres.
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A presenca do educador/cuidador residente visa proporcionar:

_ estabelecimento de uma relagao estavel no ambiente institucional, uma
vez que o educador/cuidador residente ocupa um lugar de referéncia afetiva
constante, facilitando o acompanhamento da vida didria/comunitaria
das criancas/ adolescentes (reunides escolares, festas de colegas, etc.),
diferentemente do que ocorre no Abrigo Institucional, onde ha maior
rotatividade didria de educadores/cuidadores.

_uma rotina mais flexivel na casa, menos institucional e préxima a uma rotina
familiar, adaptando-se as necessidades da crianca/adolescente.

Ressalta-se que tal tarefa demanda muito deste educador/cuidador residente, por se
tratar de uma funcao com elevada exigéncia psiquica e emocional, o que torna necessaria
uma atencao especial na selecdo, capacitacdo e acompanhamento deste profissional.
Além disso, é de fundamental importancia a existéncia de equipe técnica especializada,
para acompanhamento constante das casas lares (apoio/orientacao aos cuidadores/
educadores, atendimento as criancas/adolescentes e suas familias, articulacao com o SGD,
etc), o que ndo significa que esta equipe deva estar sediada na casa. Assim, para que o
educador/cuidador consiga cumprir bem sua funcao é necessario que disponha de apoio
e orientacao por parte da equipe técnica do servico, bem como de espaco para trocas,
onde possa reunir-se com outros educadores para compartilhar as experiéncias e desafios
decorrentes da atuacao e encontrar solugdes conjuntas.

Eimportante, também, que os/as cuidadores(as)/ educadores(as) residentes possuam
condi¢cbes dignas de trabalho e remuneracao condizente, incluindo preservacao da
privacidade do trabalhador e possibilidade de construcao de projetos pessoais. Para tanto,
deve-se prever periodos livres didrios e um esquema de folgas semanais que possibilite
sua participacao em atividades outras que nao as da casa, além de férias anuais fora do
ambiente da Casa-lar.

Especial atencdo deve ser dada a clarificacao do papel a ser exercido por esse
profissional, de modo a que nao se pretenda substituir o lugar e a funcao dos pais ou da
familia de origem. O educador/cuidador residente nao deve ocupar o lugar da mae ou da
familiade origem, mas contribuir para o fortalecimento dos vinculos familiares, favorecendo
o processo de reintegracao familiar ou 0 encaminhamento para familia substituta, quando
for o caso. Assim, recomenda-se a substituicao do termo largamente utilizado “mae/pai

III

social”por educador/cuidador residente, de modo a evitar ambiguidade de papéis, disputa
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com a familia de origem, ou fortalecimento da idéia de permanéncia indefinida da crianca/
adolescente no servico e o investimento insuficiente na reintegracao familiar.

Nessa forma de servico deve-se dar especial atencao ao processo de desligamento
das criancas e adolescentes acolhidos por longos periodos, o qual devera ocorrer de forma
gradual e incluir a participacao de todos os envolvidos.

Aspectos fisicos
Localizacao

Areas residenciais, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de vista geografico e
sécio-econdmico, da realidade de origem das criancas e adolescentes acolhidos.

Deve funcionar em uma edificacao residencial inserida no territério de forma analoga
as demais residéncias locais, devendo ser evitadas estruturas que agreguem diversas casas-
lares em um terreno comum, visto que tais estruturas acabam por se tornar ambientes
“fechados”que dificultamaintegracao das criancas/adolescentes aliacolhidos avizinhanca.

Fachada e aspectos gerais da construcao

Similar a uma residéncia unifamiliar, sequindo o padrao arquiteténico das demais
residéncias da comunidade na qual estiver inserida.

Nao devem ser instaladas placas indicativas da natureza
institucional do equipamento, também devendo ser revistas
nomenclaturas do servico que remetam a aspectos negativos,
estigmatizando e despotencializando os usuarios.

Recursos Humanos Casa Lar

Em se tratando de servicos de acolhimento desenvolvidos por organizacbes nao
governamentais, a equipe técnica devera pertencer ao quadro de pessoal da entidade
ou ser cedida pelo 6rgao gestor da Assisténcia Social ou por outro 6rgao publico ou
privado, exclusivamente para esse fim. Em ambos os casos, deverao ser respeitados o
numero minimo de profissionais necessarios, a carga horaria minima e o cumprimento
das atribuicoes elencadas neste documento.
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Equipe Profissional Minima da Casa Lar

Coordenador, equipe técnica, educador/cuidador residente e auxiliar de educador/
cuidado, conforme detalhado a sequir:

Coordenador
« Formacao minima: nivel superior e experiéncia em funcdo congénere
Perfil + Experiéncia na area e amplo conhecimento da rede de protecao a
infancia e juventude, de politicas publicas e da rede de servicos da
cidade e regiao
. « 1 profissional para atendimento a até 20 criancas e adolescentes em
Quantidade b P ¢
até 3 casas-lares
+ Gestdo da entidade
- Elaboracdo, em conjunto com a equipe técnica e demais colaborado-
Principais res, do projeto politico-pedagdgico do servico
Atividades « Organizacao da selecdo e contratacao de pessoal e supervisao dos tra-
Desenvolvidas balhos desenvolvidos
+ Articulagdo com a rede de servicos
+ Articulacdo com o Sistema de Garantia de Direitos
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Equipe Técnica

Perfil

Formacao Minima: Nivel superior
Experiéncia no atendimento a criangas, adolescentes e familias em
situacao de risco

Quantidade

2 profissionais para atendimento a até 20 criancas e adolescentes
acolhidos em até 3 casas-lares

No caso do servico englobar apenas uma casa-lar, o nimero de pro-
fissionais de nivel superior poderd ser reduzido para um.

Carga Horaria Minima Indicada: 30 horas semanais

Principais
Atividades
Desenvolvidas

Elaboracdo, em conjunto com o/a coordenador(a) e demais colabo-
radores, do Projeto Politico Pedagdgico do servico;
Acompanhamento psicossocial dos usuarios e suas respectivas fami-
lias, com vistas a reintegracao familiar;

Apoio na selecao dos cuidadores/educadores e demais funcionarios;
Capacitagao e acompanhamento dos cuidadores/educadores e de-
mais funciondrios;

Apoio e acompanhamento do trabalho desenvolvido pelos
educadores/cuidadores;

Capacitagao e acompanhamento dos cuidadores/educadores resi-
dentes e demais funcionarios;

Encaminhamento, discussao e planejamento conjunto com outros
atores da rede de servicos e do SGD das intervencdes necessarias ao
acompanhamento das criancas e adolescentes e suas familias;
Organizacdo das informacgdes das criancas e adolescentes e respecti-
vas familias, na forma de prontuario individual;

Elaboracdo e encaminhamento e discussao com autoridade judicia-
ria e Ministério Publico de relatérios semestrais sobre a situacao de
cada crianca e adolescente apontando: i. possibilidades de reintegra-
¢ao familiar; ii. necessidade de aplicacdo de novas medidas; ou, iii.
Quando esgotados os recursos de manutencdo na familia de origem,
a necessidade de encaminhamento para adocao;

Preparacao, da crianca / adolescente para o desligamento (em parce-
ria com o (a) cuidador(a)/educadora(a) residentes);

Mediacdo, em parceria com o (a) cuidador(a)/educadora(a) residen-
te, do processo de aproximacao e (re)construcao do vinculo com a
familia de origem ou adotiva, quando for o caso;

Acompanhamento da familia de origem no periodo pos reintegra-
cao familiar.
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Educador/cuidador residente

« Formacao minima: Nivel médio e capacitacdo especifica
Perfil « Desejavel experiéncia em atendimento a criancas e adolescentes
+ Trabalha e reside na casa-lar

« 1 profissional para até 10 usuarios, por turno

- A quantidade de profissionais devera ser aumentada quando houver
usuarios que demandem atencao especifica (com deficiéncia, com
necessidades especificas de saude ou idade inferior a um ano). Para

Quantidade tanto, devera ser adotada a seguinte relagao:

+ 1 cuidador para cada 8 usudrios, quando houver 1 usuario com de-
mandas especificas

« b) 1 cuidador para cada 6 usuarios, quando houver 2 ou mais usua-
rios com demandas especificas

+ Organizacao da rotina doméstica e do espaco residencial

+ cuidados basicos com alimentacdo, higiene e protecdo;

« relagdo afetiva personalizada e individualizada com cada crianca e/
ou adolescente;

- organizacdo do ambiente (espaco fisico e atividades adequadas ao
grau de desenvolvimento de cada crianca ou adolescente);

- auxilio a crianca e ao adolescente para lidar com sua histéria de vida,

Principais - fortalecimento da auto-estima e construcao da identidade;
Atividades - organizacao de fotografias e registros individuais sobre o desenvol-
Desenvolvidas vimento de cada crianca e/ou adolescente, de modo a preservar sua

histéria de vida.

« acompanhamento nos servicos de salude, escola e outros servicos
requeridos no cotidiano. Quando se mostrar necessario e pertinente,
um profissional de nivel superior (psicélogo ou assistente social) de-
vera também participar deste acompanhamento; apoio na prepara-
¢ao da crianca ou adolescente para o desligamento, sendo para tan-
to orientado e supervisionado por um profissional de nivel superior.
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Auxiliar de educador/cuidador residente

Perfil

Auxiliar de Educador/cuidador
Formacdo minima: Nivel fundamental e capacitacao especifica
Desejavel experiéncia em atendimento a criancas e adolescentes

Quantidade

1 profissional para até 10 usuarios, por turno

Para preservar seu carater de protecao e tendo em vista o fato de aco-
Iher em um mesmo ambiente criancas e adolescentes com os mais di-
ferentes historicos, faixa etaria e género, faz-se necessario que o abrigo
mantenha uma equipe noturna acordada e atenta a movimentagao

A quantidade de profissionais devera ser aumentada quando houver
usuarios que demandem atencao especifica, adotando-se a mesma re-
lacao do educador/cuidador

Principais
Atividades
Desenvolvidas

apoio as funcdes do educador/cuidador residente
cuidados com a moradia (organizacao e limpeza do ambiente e prepa-
racao dos alimentos, dentre outros)
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Comodo

Quartos

Infra-estrutura e espacos minimos sugeridos para a Casa Lar

Caracteristicas

Cada quarto devera ter dimenséo suficiente para acomodar as camas
/ bercos / beliches dos usudrios e para a guarda dos pertences pesso-
ais decada crianca e adolescente de forma individualizada (armarios,
guardaroupa, etc.).

N° recomendado de criangas/adolescentes por quarto: até 4 por quar-
to, excepcionalmente, até 6 por quarto, quando esta for a Unica alter-
nativa para manter o servico em residéncia inserida na comunidade.
Metragem sugerida: 2,25 m” para cada ocupante. Caso o ambiente de
estudos seja organizado no préprio quarto, a dimensao dos mesmos
deverd ser aumentada para 3,25 m? para cada ocupante.

Quarto
para educador/
cuidador
residente

Com metragem suficiente para acomodar cama (de solteiro ou de ca-
sal), e mobiliario para guarda de pertences pessoais.

Sala de Estar ou

Com espaco suficiente para acomodar o nimero de criancas e adoles-
centes da Casa-Lar e os cuidadores/educadores residentes.

Similar Metragem sugerida: 1,00 m? para cada ocupante. Ex: Casa-Lar para 10
criancas/adolescentes e 2 cuidadores/educadores: 12,0 m?
Com espaco suficiente para acomodar o niumero de criancas e ado-
Salade lescentes da Casa-Lar e os cuidadores/educadores. Pode tratar-se de
jantar/ um coémodo independente, ou estar anexado a outro comodo (p. ex.
copa a sala de estar ou a cozinha)

Metragem sugerida: 1,00 m” para cada ocupante.

Ambiente para
Estudo

Poderd haver espaco especifico para esta finalidade ou, ainda, ser
organizado em outros ambientes (quarto, copa) por meio de espaco
suficiente e mobilidrio adequado, quando o nimero de usuarios nao
inviabilizar a realizacao de atividade de estudo/leitura.
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Comodo

Banheiro

Caracteristicas

Deve haver 1 lavatério, 1 vaso sanitario e 1 chuveiro para até 6 (seis)
criancas e adolescentes

1 lavatorio, 1 vaso sanitario e um chuveiro para os funcionarios

Pelo menos um dos banheiros deverd ser adaptado a pessoas com
deficiéncia

Obs:

Deverao ser executados de acordo com todas as especificacdes cons-
tantes da NBR 9050/ABNT, dentre elas: deve ser prevista uma ilumi-
nacao intensa e eficaz; nao devem ser utilizados revestimentos que
produzam brilhos e reflexos para evitar desorientacao visual; devem
prever, no

minimo, um vaso sanitdrio para cada seis usudrios; as portas dos com-
partimentos internos dos sanitarios, deverdo ser colocadas de modo
a deixar vaos livres de 0,20m na parte inferior; as barras de apoio de-
verdo ser, preferencialmente, em cores contrastantes com a parede
para facil e

rapida identificacdo e uso.

Cozinha

Com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobiliario para
preparar alimentos para o nimero de usuarios atendidos pelo equi-
pamento e os cuidadores/educadores.

Area de Servico

Com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobilidrio para
guardar equipamentos, objetos e produtos de limpeza e propiciar o
cuidado com a higiene do abrigo, com a roupa de cama, mesa, banho
e pessoal para o niumero de usuarios atendido pelo equipamento.

Area externa
(Varanda,
quintal,
jardim,etc)

Espacos que possibilitem o convivio e brincadeiras, evitando-se, to-
davia, a instalacdo de equipamentos que estejam fora do padrao so-
cioeconomico da realidade de origem dos usuarios, tais como pisci-
nas, saunas, dentre outros, de forma a nao dificultar a reintegracao
familiar dos mesmos.

Deve-se priorizar a utilizacao dos equipamentos publicos ou comuni-
tarios de lazer, esporte e cultura, proporcionando um maior convivio
comunitario e incentivando a socializacdo dos usudrios.

Espacos que deverao funcionar fora da casa-lar, em area
especifica para atividades técnico-administrativas

Sala para equipe
técnica

« Com espaco e mobiliario suficiente para desenvolvimento de ativida-

des de natureza técnica (elaboracao de relatérios, atendimento, reu-
nides, etc)

40




Seguranca Sanitaria para Servicos de Alta Complexidade do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS

Comodo Caracteristicas
Salade « Com espaco e mobilidrio suficiente para desenvolvimento de ativida-
coordenacio / des administrativas (area contabil / financeira, documental, logistica,

etc). O espaco administrativo deve ter drea reservada para guarda de

prontudrios das criancas e adolescentes, em condicdes de seguranca
administrativas ¢ sgilo.

atividades

« Com espaco e mobilidrio suficiente para a realizacdo de reunides de

Sl TR equipe e de atividades grupais com as familias de origem

Observacoes:

« Ainfra-estrutura da Casa-Lar devera oferecer acessibilidade para o atendimento a criancas e ado-
lescentes com deficiéncias.

« Devera ser disponibilizado meio de transporte que possibilite a realizacao de visitas domiciliares
e reunides com os demais atores do Sistema de Garantia de Direitos e da Rede de Servicos, na
razao de um veiculo para cada 20 criancas ou adolescentes acolhidos ou até 3 Casas-Lares.

REPUBLICA

Definicao

Servico de acolhimento que oferece apoio e moradia subsidiada a grupos de jovens
em situacao de vulnerabilidade erisco pessoal e social; com vinculos familiares rompidos ou
extremamente fragilizados; em processo de desligamento de instituicdes de acolhimento,
gue nao tenham possibilidade de retorno a familia de origem ou de colocacao em familia
substituta e que nao possuam meios para auto-sustentagao.

Com a estrutura de uma residéncia privada, deve receber supervisao técnica e
localizar-se em areas residenciais da cidade, seguindo o padrao sécio-econémico da
comunidade onde estiverem inseridas, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de
vista sécio-econdmico, da comunidade de origem dos usuarios.

A republica oferece atendimento durante o processo de construcao de autonomia
pessoal e possibilitao desenvolvimento de auto-gestao, auto-sustentacaoeindependéncia.
Possui tempo de permanéncia limitado, podendo ser reavaliado e prorrogado em funcao
do projeto individual formulado em conjunto com o profissional de referéncia.
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Publico alvo

Geral

Jovens entre 18 e 21 anos em situacao de vulnerabilidade e risco pessoal e social, com
vinculos familiares rompidos ou extremamente fragilizados e que nao possuam meios para
auto-sustentacao. Tal servico é particularmente indicado para o acolhimento de jovens em
processo de desligamento de servicos de acolhimento para criancas e adolescentes por
terem completado a maioridade, porém que ainda ndao tenham conquistado a autonomia,
podendo também destinar-se a outros jovens que necessitem do servico.

Especificidades

As republicas devem ser organizadas em unidades femininas e unidades masculinas,
garantindo-se, narede, o atendimentoaambos os sexos, conforme demanda local, devendo
ser dada a devida atencao a perspectiva de género no planejamento politicopedagdgico
do servico, inclusive no que tange aos direitos sexuais e reprodutivos e a protecao a
maternidade.

Especial atencao deve ser dada a escolha dos componentes de cada republica, a qual
deverd ser feita por equipe técnica capacitada, devendo ser levados em consideracao
aspectos como perfil, demandas especificas e grau de autonomia de cada usudrio, bem
como o grau de afinidade entre os mesmos. Quando um novo jovem vier a integrar uma
republica, a equipe técnica do servico devera prepara-lo e aos demais jovens da republica,
de modo a facilitar sua insercao e integracao ao ambiente.

Sempre que possivel e recomendavel, os jovens deverao ter participacao ativa na
escolha dos colegas de republica, de modo a que, na composicao dos grupos, sejam
respeitadas afinidades e vinculos previamente construidos.

Devera ser disponibilizado na rede numero suficiente de republicas localizadas em
edificagdes que respeitem as normas de acessibilidade103, de maneira a possibilitar o
atendimento integrado aos jovens com deficiéncia.
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Numero Maximo de Usuarios por Equipamento

6 (seis) jovens

Caracteristicas

Os custos da locacdao do imdvel - no caso de imével alugado - e tarifas podem ser
subsidiados e gradativamente assumidos pelos jovens. As demais despesas podem ser
cotizadas entre os moradores, com subsidio quando necessario.

O grupo deve contar com supervisao técnico-profissional para a gestao coletiva
da moradia (regras de convivio, atividades domésticas cotidianas, gerenciamento de
despesas, etc.), orientacao e encaminhamento para outros servi¢os, programas oOu
beneficios darede socioassistencial e das demais politicas publicas, em especial programas
de profissionalizacao, insercao no mercado de trabalho, habitacao e inclusao produtiva.
O apoio técnico também é essencial na organizacao de espacos de escuta e construcao
de solugdes coletivas por parte dos(as) jovens para as questoes que lhes sao proprias, na
construcao de projetos de vida, no incentivo ao estabelecimento de vinculos comunitarios
fortes e na participacao nas instancias de controle social e espacos de participagao social.

Caso desejem, os(as) jovens devem ter acesso a todas as informacodes que lhes digam
respeito que estiverem disponiveis nas instituicbes que lhes prestaram atendimento
durante a infancia e adolescéncia (Ex.: prontuarios e documentos contendo informacodes
sobre sua histéria de vida, possiveis familiares, situacao familiar e motivos do abrigamento).
O acesso a essas informagdes devera respeitar o processo individual de apropriacao da
histéria de vida, devendo ser conduzido por profissionais orientados e preparados.

O processo de transicao do jovem do servico de acolhimento para criancas e
adolescentes para o servico de acolhimento em republica deve desenvolver-se de modo
gradativo, com a participacao ativa do mesmo no planejamento das fases subseqtientes.
Transicdes dessa natureza devem sempre ser planejadas o mais cedo possivel.

Atencdao especial deve ser dada a adolescentes atendidos em servicos de
acolhimento, sobretudo aqueles cujas possibilidades de reintegracao a familia de origem
foram esgotadas e tém reduzidas possibilidades de colocacao em familia substituta.
O atendimento, nesses casos, deve perseverar no apoio ao fortalecimento dos vinculos
comunitdrios, na qualificacao profissional e na construcao do projeto de vida, bem como
estar fundamentado em metodologia participativa que favoreca o exercicio de seu
protagonismo.

Acdes devem ser desenvolvidas visando o fortalecimento de habilidades, aptiddes,
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capacidades e competéncias dos adolescentes, que promovam gradativamente sua
autonomia, de forma as que, preferencialmente, ja estejam exercendo alguma atividade
remunerada quando da sua transferéncia para uma republica. Para tanto, deve-se viabilizar
0 acesso a: i. Programas, projetos e servicos nos quais possam desenvolver atividades
culturais, artisticas e esportivas que propiciem a vivéncia de experiéncias positivas e
favorecedoras de sua auto-estima; ii. Programas de aceleragao da aprendizagem, para os
casos de grande distorcao série — idade; e iii. Cursos profissionalizantes e programas de
insercao gradativa no mercado de trabalho (como estagios, programas de adolescente
aprendiz, etc.), sempre se respeitando seus interesses e habilidades.

Aspectos fisicos

Localizacao

Areas residenciais, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de Vvista
sdcioecondmico, da realidade de origem dos usuarios. Fachada e aspectos gerais da
construgao

O servico deve funcionar em construgao destinada ao uso residencial, sequindo o
padrdo arquitetonico das demais residéncias da comunidade na qual estiver inserida.

Deve-se evitar a instalacao de placas indicativas da
natureza institucional do equipamento.

Recursos humanos

Em se tratando de servicos de acolhimento desenvolvidos por organizacdes nao
governamentais, a equipe técnica devera pertencer ao quadro de pessoal da entidade
ou ser cedida pelo 6rgao gestor da Assisténcia Social ou por outro 6érgao publico ou
privado, exclusivamente para esse fim. Em ambos os casos, deverdo ser respeitados o
ndmero minimo de profissionais necessarios, a carga horaria minima e o cumprimento
das atribuicoes elencadas neste documento.
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Coordenador Republica

« Formagao minima: nivel superior e experiéncia em fungao congénere

Perfil

« Experiéncia na area e amplo conhecimento da rede de protecao a infancia
e juventude, de politicas publicas e da rede de servicos da cidade e regido

Quantidade - 1 profissional para até 4 unidades

« Gestdo do servico
« Elaboracdo, em conjunto com a equipe técnica e demais colaboradores, do

Principais : - - "
. projeto politico-pedagdgico do servico
Atividades « Organizacao da selecdo e contratacdo de pessoal e supervisao dos traba-
Desenvolvidas

Ihos desenvolvidos
+ Articulacdao com a rede de servigos e com o Sistema de Justica

Equipe Técnica Republica

« Formacao Minima: Nivel superior
Perfil « Experiéncia no atendimento a criancas, adolescentes e familias em situa-
¢do derisco

+ 2 profissionais para atendimento a até 24 jovens (em até quatro diferentes

Quantidade unidades).
+ Carga Horaria Minima Indicada: 30 horas semanais

« Elaboracao, em conjunto com o/a coordenador(a) e demais colaboradores,
do projeto politico-pedagdgico do servico.

+ Acompanhamento psicossocial dos usuarios

« Encaminhamento e discussao / planejamento conjunto com outros atores
da rede de servigos das intervencbes e encaminhamentos necessarios ao
acompanhamento dos(as) jovens;

« Organizacao das informacdes dos(as) jovens, na forma de prontuario
individual;

+ Supervisao para a gestao coletiva da moradia (regras de convivio, ativida-

. e . des domésticas cotidianas, gerenciamento de despesas, etc.)

Principais . Oraanizacio d q ; trucio de solucé leti

. ganizacao de espagos de escuta e construgao de solugdes coletivas por
At“"dad.es parte dos(as) jovens para as questoes que lhes sao préprias, com vistas ao

Desenvolvidas desenvolvimento de habilidades de auto-gestao

+ Orientacao individual e apoio na construcao do projeto de vida dos(as)
usuarios(as)

« Encaminhamento dos(as) jovens para outros servicos, programas ou be-
neficios da rede socioassistencial e das demais politicas publicas, em es-
pecial programas de profissionalizacao, insercdao no mercado de trabalho,
habitacdo e inclusdo produtiva, com vistas ao alcance de autonomia e
auto-sustentacao

+ Preparacao do(a) jovem para o desligamento

« Acompanhamento do(a) jovem apds o desligamento
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Obs:

« Acomposicaodaequipe que deve atuar nos servicos de acolhimento para criangas
e adolescentes foi regulamentada pela Norma Operacional Basica de Recursos
Humanos do SUAS (Resolugao N°130, de 2005 do CNAS).

« Os parametros para a composicao minima da equipe técnica dos servicos de
acolhimento foram estabelecidos pela NOB-RH/SUAS, a qual define que a equipe
de referéncia dos servicos de acolhimento deve ser formada por psicélogo e
assistente social. Eimportante que sejam agregados a equipe minima profissionais
com diferentes formagdes, compondo uma equipe interdisciplinar.

« As atividades a serem desenvolvidas pela equipe interprofissional deverao
respeitar as normas quanto a atividades privativas definidas pelos respectivos
conselhos de profissao.

Estrutura Fisica

Comodo Caracteristicas

« N° recomendado de jovens por quarto: até 4 por quarto

+ 0 quarto devera ter dimensao suficiente para acomodar as camas /
beliches dos usudrios e para a guarda dos pertences pessoais de for-
ma individualizada (armarios, guarda-roupa)

Quartos

Sala de Estar /jantar

. . « Com espaco suficiente para acomodar o nimero de usuarios
ou similar

+ Deve haver 1 lavatério, 1 vaso sanitario e 1 chuveiro para até 6 (seis)

Banheiro .
residentes

« Com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobiliario para
Cozinha preparar alimentos para o numero de usuarios atendidos pelo equi-
pamento e os cuidadores/educadores.

« Com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobiliario para
guardar equipamentos, objetos e produtos de limpeza e propiciar o
cuidado com a higiene da republica, com a roupa de cama, mesa,
banho e pessoal para o nimero de usuarios atendido.

Area de Servico
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PARA ADULTOS EM PROCESSO DE SAIDA DAS RUAS: destinada a pessoas
adultas com vivéncia de rua em fase de reinsercao social, que estejam em processo de
restabelecimento dos vinculos sociais e construcao de autonomia. Possui tempo de
permanéncia limitado, podendo ser reavaliado e prorrogado em funcao do projeto
individual formulado em conjunto com o profissional de referéncia. As republicas devem
ser organizadas em unidades femininas e unidades masculinas. O atendimento deve

apoiar a qualificacao e insercao profissional e a construcao de projeto de vida.

PARA IDOSOS (AS): destinada a idosos que tenham capacidade de gestao coletiva
da moradia e condi¢bes de desenvolver, de forma independente, as atividades da vida
diaria, mesmo que requeiram o uso de equipamentos de auto-ajuda.

USUARIOS (as): Jovens entre 18 e 21 anos, adultos em processo de saida das ruas e
idosos (as).

OBJETIVOS:

- Proteger os usuarios, preservando suas condi¢cdes de autonomia e independéncia;
- Preparar os usuarios para o alcance da auto-sustentacao;

- Promover o restabelecimento de vinculos comunitarios, familiares e/ou sociais;

- Promover o acesso a rede de politicas publicas.

PROVISOES

AMBIENTEFiSICO:Moradiasubsidiada;enderecodereferéncia;condi¢cées derepouso;
espaco de estar e convivio; guarda de pertences; lavagem e secagem de roupas; banho e
higiene pessoal; vestudrio e pertences, com acessibilidade em todos seus ambientes, de
acordo com as normas da ABNT.

RECURSOS MATERIAIS: Material permanente e material de consumo necessario para
o desenvolvimento do servico, tais como: mobilidrio, computador, impressora, telefone,
camas, colchdes, roupa de cama e banho, utensilios para cozinha, alimentos, material de

limpeza e higiene, vestuario, brinquedos, entre outros.

RECURSOS HUMANOS GERAL (de acordo com a NOB-RH/SUAS).
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ESPECIFICOS PARA JOVENS: De acordo com a NOB-RH/SUAS e com o documento
“Orientagdes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e Adolescentes”.

TRABALHO SOCIAL ESSENCIAL AO SERVICO:

Acolhida/Recepcdo; escuta; construcao de plano individual e/ou familiar de
atendimento; desenvolvimento do convivio familiar, grupal e social; estimulo ao convivio
grupal e social; estudo Social; orientacdo e encaminhamentos para a rede de servicos
locais; protocolos; acompanhamento e monitoramento dos encaminhamentos realizados;
referéncia e contra-referéncia; elaboracdao de relatérios e/ou prontuarios; trabalho
interdisciplinar; diagnostico socioeconémico;

Informacdo, comunicacao e defesadedireitos; orientacao paraacessoadocumentacao
pessoal; atividades de convivio e de organizagao da vida cotidiana; insercao em projetos/
programas de capacitacao e preparagao para o trabalho; mobilizacdao para o exercicio da
cidadania; articulacao da rede de servigos socioassistenciais; articulagdo com os servicos
de politicas publicas setoriais; articulacao interinstitucional com os demais érgaos do
Sistema de Garantia de Direitos.

AQUISICOES DOS (AS) USUARIOS (AS)

Seguranca de Acolhida

- Ser acolhido em condicbes de dignidade;

- Ter sua identidade, integridade e histéria de vida preservadas;

- Ter acesso a espaco com padrdes de qualidade quanto a: higiene, habitabilidade,
salubridade, seguranca e conforto para cuidados pessoais e repouso.

Seguranca de convivio ou vivéncia familiar, comunitaria e social.

- Ter assegurado o acesso a servigos socioassistenciais e das demais politicas publicas

setoriais.
- Ter assegurado o convivio comunitario e social.

48



Seguranca Sanitaria para Servicos de Alta Complexidade do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS

Seguranca de desenvolvimento de autonomia individual, familiar e social.

- Ter acesso a documentacao civil;

- Poder construir projetos de vida e alcancar autonomia;

-Ser informado sobre direitos, servicos, acessos e responsabilidades;

- Fortalecer vinculos comunitarios e de pertencimento;

- Ter condi¢Oes para desenvolver capacidades e fazer escolhas com independéncia e
autonomia;

- Obter orientacdes e informacdes sobre acessos e direitos.

CONDICOES E FORMAS DE ACESSO

CONDICOES: Jovens entre 18 e 21 anos, adultos em processo de saida das ruas e idosos
(as) com condicdes de desenvolver, de forma independente, as atividades da vida diaria.

FORMAS ENCAMINHAMENTO

- Por encaminhamento de agentes institucionais do Servico em Abordagem Social;

- Por encaminhamentos do CREAS, demais servicos socioassistenciais e/ou de outras
politicas publicas.

- Demanda espontanea.

UNIDADE: Republica

PERIODO DE FUNCIONAMENTO: Ininterrupto (24 horas)

ABRANGENCIA: Municipal ou regional

ARTICULACAO EM REDE:

- Demais servigos socioassistenciais e servicos de politicas publicas setoriais;

- Programas e projetos de formacao para o trabalho, de profissionalizacao e de
inclusao produtiva;

- Servigos, programas e projetos de instituicdes nao governamentais e comunitarias.
- Demais 6rgaos do Sistema de Garantia de Direitos.
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IMPACTO SOCIAL ESPERADO

CONTRIBUIR PARA:

- Reducao da presenca de jovens, adultos e idosos (as) em situacao de abandono, de
vulnerabilidade, risco pessoal e social e sem condi¢ées de moradia;

- Construcao da autonomia.

Quadro Sintese da Tipificacao dos Servicos de Protecao Social Especial
do SUAS com Base na Clientela Atendida

Modalidade de Protecao Social Especial
do SUAS - Alta Complexidade

Populacao / SUAS
Casa Lar | Abrigo Inst. | Resid. Inclusivas | Rep | ILPI | Casa Pass.

Crianca e
Adolescente

Jovens

Mulheres situacao
violéncia

Adultos e familias

Idosos

Jovens e Adultos
c/deficiéncia
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SINTESE DA EQUIPE NECESSARIA PARA
SERVICOS DE ALTA COMPLEXIDADE DO SUAS

Equipe de referéncia para atendimento direto ao acolhido

& Coordenador (nivel superior ou médio)

« 1 profissional referenciado para até 20 usuarios acolhidos em, no maximo, 2
equipamentos)

& Cuidador (nivel médio e qualificacao especifica)

« 1 profissional paraaté 10 usuarios, por turno. Pessoas com deficiéncia ou necessidades
especificas deve-se aumentar o nimero de cuidadores

« 1 cuidador para cada 8 usudrios com demandas especificas ;

« 1 cuidador para cada 6 usuarios, quando houver 2 ou + usuarios com demandas
especificas.

Equipe de referéncia para atendimento psicossocial
vinculado ao drgao gestor
# Assistente social (nivel superior)

« 1 profissional para atendimento a, no maximo, 20 usudrios acolhidos em até 2
equipamentos da alta complexidade para pequenos grupos.

& Psicélogo (nivel superior)

+ 1 profissional para atendimento a, no maximo, 20 usuarios acolhidos em até 2
equipamentos da alta complexidade para pequenos grupos

Resumo da classificacao do tipo de servico
soécioeducativo por clientela atendida
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CASA DE PASSAGEM (permanéncia - aproximadamente

até 90 dias) - estrutura fisica similar ao abrigo institucional)

= adultos em situagao de rua

= familias

= maximo 20 pessoas

= familias maximo 50 pessoas - para adultos em situacao de rua

ABRIGO INSTITUCIONAL (permanéncia acima de 90 dias)
= adultos em situacao de rua (até 50 acolhidos)

= mulheres vitimas de violéncia
= familias
m Criancas e adolescentes

CASA LAR (até 10 acolhidos) (perspectiva de acolhimento média e longa duracao)

= crian¢a/adolescente 0 a 18 anos
= idosos

Resumo Estrutura fisica de Casa-lar,
Casa de Passagem e Abrigo Institucional

Espacos que deverao funcionar dentro da area de moradia:

= Quarto acolhidos: até 4 acolhidos por quarto, excepcionalmente 6 por quarto.
Metragem sugerida: 2,25 m? para cada ocupante.
= Quarto para educador/cuidador (s6 no caso de casa-lar)

= Sala de estar ou similar

= Sala de jantar e copa

= Ambiente para estudo (no caso crianca/adolescente)

= Banheiro: 1 lavatorio, 1 chuveiro, 1 vaso sanitario para cada 6 acolhidos, sendo 1
banheiro adaptado para deficientes.

= Cozinha

= Area de servico

= Area externa (varanda, jardim, etc.)
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Espacos que deverao funcionar fora da casa-lar em area especifica para

atividades técnico-administrativas

= Sala para equipe técnica
= Sala de coordenacao atividades administrativas
= Sala para reunioes.

REGULAMENTO TECNICO PARA O FUNCIONAMENTO DOS ABRIGOS
INSTITUCIONAIS DE ALTA COMPLEXIDADE DO SUAS

Toda instituicao de Alta Complexidade do SUAS deve possuir alvara sanitario
atualizado expedido pelo érgao sanitario competente, de acordo com o estabelecido na
Lei Estadual n° 6.320, de 20 de dezembro de 1983.

ALVARA SANITARIO **

O que é e como obté-lo?

Alvara Sanitario € um documento fornecido pela autoridade de saude, que autoriza
a ocupacao e uso de imovel recém-construido ou reformado e/ou o funcionamento de
estabelecimentos comerciais, industriais, agropecudrios, de saude, de educacdao pré-
escolar e outros, apoés a vistoria prévia das condicdes fisico-sanitarias do mesmo. Serve
para comprovacao de que o estabelecimento esta atuando de acordo com a Legislacao
Sanitdria vigente, garantindo assim as condi¢des higiénico-sanitarias do(s) produto(s) e
servico(s), sem riscos a saude da populacao.

Para se obter um Alvara Sanitario é preciso adotar os seguintes procedimentos:

»» providenciar a documentacao necessaria;

»» preencher requerimento-padrao adquirido no Setor de Protocolo da Vigilancia
Sanitdria, anexando a documentagao necessaria para abertura do andamento do
processo;

»» obter o nimero do protocolo para acompanhar o processo.

»» ApOs a vistoria realizada, o alvara sera ou nao liberado.
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Observacao:
J\% -
/Q E possivel acompanhar a tramitacao de cada processo na
R vigilancia sanitaria acessando o Sistema de Protocolo Padrao.

£ Para isso, precisa ter o numero do protocolo em maos.

Para obtencao de Alvard Sanitario Inicial é necessario providenciar os seguintes
documentos:

1. Formulario de Peticao (modelo DIVS - anexo1);

2. Inscricao no Servigo de Assisténcia Social;

3. Cépia atualizada do CNPJ (empresa juridica) ou CPF (pessoa fisica);

4. Comprovante de Recolhimento da Taxa Estadual;

5. Relagao dos profissionais que desenvolvem as atividades conforme servico
prestado;

6. Declaracao da capacidade instalada para atendimento dos acolhidos.

»» A renovacao do Alvara Sanitario devera ser feita anualmente, mediante
a apresentacao dos documentos solicitados no Alvara Sanitario Inicial,
acrescentado da copia do Alvara Sanitario do exercicio anterior.

»» ApOsaentregadadocumentacaonecessaria,aequipedavigilanciasanitariadevera
realizar vistoria na unidade solicitante, para ver se a Instituicao esta cumprindo as
recomendacdes vigentes. Se o Relatério de Vistoria tiver parecer favoravel, sera

concedido o Alvara Sanitario gue, por sua vez, tem um ano de prazo de validade.

»» O Alvara Sanitario devera permanecer afixado no estabelecimento em
local visivel e de facil acesso para consulta a todos os interessados.

» A inobservancia dos requisitos sanitarios recomendados constitui infracao de
natureza sanitdria sujeitando o infrator ao processo e penalidades previstas na
Lei Estadual n° 6.320, de 20 de dezembro de 1983, ou outro instrumento legal
que vier a substitui-la, sem prejuizo das responsabilidades penais e civis cabiveis.
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» Como todas as Instituicbes devem ser avaliadas e inspecionadas, no minimo,
anualmente deve-se assegurar a autoridade sanitaria livre acesso a todas as
dependéncias do estabelecimento, e mantida a disposicao toda a documentacgao
pertinente, respeitando-se o sigilo e a ética, necessaria as avaliagdes e inspecoes.

RECOMENDACOES OPERACIONAIS E ESTRUTURAIS

« O periodo de funcionamento do servico deve ser initerrupto (24 horas).

« O atendimento deve ser personalizado e em pequenos grupos favorecendo o
convivio familiar e comunitario.

« As regras de gestao e de convivéncia devem ser construidas de forma participativa
e coletiva a fim de assegurar a autonomia dos acolhidos.

« O servico deve oferecer condicbes de:

a. habitabilidade

b. higiene

c. salubridade

d. seguranca

e. acessibilidade, num ambiente humanizado.

« Para mulheres acolhidas em situacao de violéncia, criangas e adolescentes o servico
deve ser desenvolvido em local sigiloso.

« Disponibilizar acesso a ambiéncia acolhedora e espacos reservados a manutencao
da privacidade dos acolhidos assegurando a guarda de pertences pessoais.

+ Deve-se contar com espaco especifico para acolhimento imediato e emergencial,
em qualquer horario do dia ou da noite.

+» Deve-se com meio de transporte que possibilite a realizacao de visitas domiciliares

e reunides com os demais atores do Sistema de Garantia de Direitos e da Rede de
Servicos.
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+ Acolhidos com vinculo de parentesco ou afinidade ( casais, irmaos, amigos, etc.)
devem ser atendidos na mesma unidade.

» Devem ser ofertados cuidados basicos como alimentacao, higiene e protecao aos
acolhidos.

+ No caso de criangas/adolescentes estes devem ser acompanhados nos servigos de
salde, escola e outros dispositivos do cotidiano.

» Deve-se promover o acesso a programacodes culturais, de lazer, de esporte e
ocupacionais internas e externas.

CONSERVACAO ROUPAS, PROCESSAMENTO
ARTIGOS E SUPERFICIES

+ A conservacao das roupas de cama e banho deve ser satisfatoria.
« A quantidade de roupa de cama e banho deve ser suficiente.

- E preciso dispor de local adequado para o armazenamento de roupas. Este local
deve ser provido de tela milimétrica nas aberturas de modo a impedir a entrada
de vetores. O local deve ser bem iluminado, arejado e as roupas colocadas em
praleteiras ou armarios.

+ Os colchbes devem estar em bom estado de conservacgao e limpeza.

- Todos os colchdes devem ser forrados com material lavavel, impermedvel e de facil
higienizacao e limpeza.

INFRA-ESTRUTURA FISICA

Para os Ambientes que devem funcionar dentro da area de moradia

+ O Servico deve contar com quarto com dimensao suficiente para acomodarem
camas / ber¢os / beliches dos acolhidos e para a guarda dos pertences pessoais dos
acolhidos de forma individualizada (armarios, guardaroupa, etc.).

+ O numero maximo de pessoas por quarto deve ser de até 4 acolhidos por quarto,
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com metragem de 2,25 m’ para cada ocupante. Caso haja ambiente de estudos
organizado no préprio quarto, a dimensao dos mesmos devera ser aumentada para
3,25 m? para cada ocupante.

« Deve-se dispor de sala de estar ou similar com espaco suficiente para acomodar o
numero de acolhidos atendidos pelo equipamento e os cuidadores /educadores,
numa metragem de 1,00 m* para cada ocupante.

« Deve-se dispor de sala de jantar /copa com espaco suficiente para acomodar o
numero de acolhidos atendidos pelo equipamento e os cuidadores/ educadores.

« Deve-se contar com ambiente para estudo (quando houver criangas e adolescentes)

Obs: O ambiente para estudo podera contar com espaco especifico para
esta finalidade ou, ainda, ser organizado em outros ambientes (quarto,
copa) por meio de espaco suficiente e mobiliario adequado, quando o
numero de usuarios nao inviabilizar a realizacao de atividade de estudo/
leitura.

+ Deve-se contar com banheiro para os acolhidos na seguinte proporcao: 1 lavatorio,
1 vaso sanitario e 1 chuveiro para até 6 (seis) pessoas.

+ Os banheiros devem ser dotados de lavatério, vaso sanitario com assento e
chuveiro em satisfatério estado de conservacao e limpeza, ndao oferecendo risco
para os acolhidos. O aparelho sanitdrio deve ser compativel com a faixa etdria de

atendimento.

+ Os vasos sanitarios e chuveiros devem ser protegidos por portas e/ou barreiras,
oferecendo condic¢des de privacidade para os acolhidos.

« Pelo menos um dos banheiros deve ser adaptado a pessoas com deficiéncia.

« Deve-se contar com cozinha com espaco suficiente para acomodar utensilios e
mobilidrio para preparar alimentos para o nimero de acolhidos atendidos pelo
equipamento e os cuidadores/ educadores. Existem instituicdes que ja requerem
fogao do tipo industrial com coifa e barreira fisica e técnica para se evitar a
contaminacao cruzada dos alimentos.

- Deve-se contar com area de servico com espaco suficiente para acomodar utensilios
e mobilidrio para guardar equipamentos, objetos e produtos de limpeza e propiciar
o cuidado com a higiene do abrigo, com a roupa de cama, mesa, banho e pessoal
para o numero de acolhidos atendidos pelo equipamento.

- Deve-se contar com area externa (varanda, quintal e jardim) para uso dos acolhidos.
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- No caso de Casa-lar deve-se contar com quarto para educador/cuidador tendo-

se 0 mesmo cuidado com a ambiéncia, conforto térmico e demais recomendagdes

exigidas no caso das acomodacgdes dos acolhidos.

- Para os Ambientes que devem funcionar fora da area de moradia:

+ Deve-se contar com sala para equipe técnica funcionando em localizacao especifica
gue seja separada da drea de moradia dos acolhidos e com mobiliario suficiente

para desenvolvimento de atividades de natureza técnica.

« Contar com Sala de Coordenacao /Atividades Administrativas, separada da area de
moradia dos acolhidos e com espago e mobiliario suficiente para o desenvolvimento
de atividades administrativas (area contabil / financeira, documental, logistica).

« Contar com area destinada a guarda de prontuarios em condi¢oes de seguranca
e sigilo.

» Contar com Sala de Reuniao com espaco e mobiliario suficiente para a realizacao de
reunides de equipe e de atividades grupais com as familias de origem.

« E preciso realizar manutencao preventiva e corretiva da edificacéo.

« E proibido existir acolhidos habitando pordes e sétaos cujas condicdes ndo estejam
de acordo com as exigéncias sanitarias.

OUTRAS RECOMENDACOES NECESSARIAS

» Todo o material utilizado deve ser convenientemente armazenado (armarios,
estantes, etc.), em satisfatdrias condi¢des de higiene ambiental.

« lluminacao e ventilacao devem ser adequadas/e suficientes para as atividades,
proporcionando ambientes arejados e conforto térmico.

» Instalagoes elétricas e hidraulicas devem estar em bom estado de conservacao nao
oferecendo risco aos acolhidos.

« Possuir extintores de incéndio em pontos estratégicos.

- E proibido acumular, em locais improprios: estrume, lixo, material organico de
qualquer natureza, que possam atrair ou facilitar a criacao de moscas e baratas,
alimentar ratos ou ser causa de odores incOmodos.
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Em caso de existir guarda ou abrigo de animais domésticos, canis,
terrenos ou areas utilizadas estes devem ser mantidos limpos e
desinfetados e todos os animais devem estar com a sua carteira de
vacina¢ao em dia, além do controle e da prevencao das zoonoses.

T — —
MEDICAMENTOS
' ‘\ \
S g
/

» Todos os medicamentos administrados devem possuir prescricao médica.

- Deve-se providenciar a lista de todos os acolhidos que fazem uso de medicamentos
de controle especial.

» Os medicamentos devem estar sob a guarda de um profissional responsavel.

« Os medicamentos de controle especial devem ser armazenados em local fechado e
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com chave e longe do alcance das criancas. Cozinha e banheiro ndo sao locais ideais

para armazenar medicamentos devido a presenca de umidade nestes ambientes.
+ Deve-se existir um controle do prazo de validade dos medicamentos.

« Caso haja fracionamento de medicamentos este deve ser feito de forma correta
(cada comprimido com identificacdo do nome do medicamento, n° lote, prazo de
validade).

» No caso de bebés é necessario para administrar medicamentos posiciona-lo a 45
graus, evitando o engasgamento da crianca. Os medicamentos em forma liquida
devem ser dados através da lateral da boca, préximo ao meio da lingua. Quando o
remédio for em forma de comprimido, deposite-o na parte de tras da lingua.

« Lembrete: A maioria das exposicoes toxicas ocorre na residéncia, em criangas
menores de 6 anos de idade. Os principais grupos de agentes toxicantes sao 0s
medicamentos (antitérmicos, solu¢des nasais, antigripais, antialérgicos, sedativos,
antieméticos, sulfato ferroso, AAS, medicamentos para asma, diabetes, pressao alta
e doencas psiquiatricas), os produtos de uso domiciliar (soda caustica, hipoclorito
de sédio manipulado, derivados de petréleo e solventes, dgua sanitaria, naftalina,
detergentes, inseticidas, alcool), raticidas (chumbinho) e plantas. Para evitar que a
crianga se intoxique, produtos domésticos e medicamentos devem ser mantidos
em locais fechados, sem a possibilidade de serem vistos ou alcancados por criancas.
Devem-se utilizar cadeados ou trancas nos armarios onde os produtos estao
estocados. Medicamentos nao devem ser chamados de “balinhas” para facilitar a
administracao do produto. Deve ser esclarecido a crianga que o uso sé deve ser feito
guando ela estiver doente. Nao se deve tomar medicamentos na frente das criancas
pequenas, pois ha uma tendéncia de imitacao nessa idade.
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ALIMENTACAO/NUTRICAO

A garantia da oferta de uma alimentacao saudavel é um dos requisitos basicos de
uma unidade de acolhimento e/ou moradia que atende a este publico. Para tanto estao
descritas abaixo algumas recomendacdes necessarias para os servicos de alimentagao
existentes nas Unidades socioassistenciais. Cada servico deve:

« Oferecer acesso a alimentacao em padrdes nutricionais adequados e adaptados a
necessidades especificas de acada acolhido (recomenda-se cardapio assinado por
nutricionista para a alimentacao diaria e dietas especiais para os acolhidos que dela
necessitam).

« Contar com um responsavel pelas atividades de manipulacao dos alimentos,
devidamente capacitado (ou seja, que tenha curso de Boas Praticas para Servicos
de Alimentacao).

» Manipuladores de alimentos devem possui carteira de saude destinada a esta
finalidade. Todo ano é preciso revalidar este documento.

« A area interna da cozinha deve estar livre de objetos em desuso ou estranhos ao
ambiente e sem a presenca de animais.

« Piso, teto e paredes da cozinha devem possuir revestimento liso, impermeavel e
lavavel, em bom estado de conservacao e limpeza (livre de trincas, rachaduras,
infiltracdo, goteiras, vazamentos, bolores, descascamentos e outros) e de preferéncia
de cores claras.

« E necesséria tela milimétrica nas aberturas (estas devem ser limpas e removiveis).

« E preciso lavatério exclusivo para a lavagem das maos provido de sabao liquido e
suporte com papel toalha.
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- Todos os saneantes devem dispor de registro no Ministério da Saude.

+ A cozinha deve contar com ventilacao natural garantindo a renovacao do ar e a
manutencdao do ambiente, livre de fungos, gases, fumaca, pds, particulas em
suspensao, condensacao de vapores dentre outros que possam comprometer a
qualidade higiénico-sanitaria do alimento.

» Coletores dos residuos devem ser de facil higienizacao e limpeza e dotados de
tampa e saco plastico.

« Utensilios, moveis e equipamentos utilizados na higienizacao préprios para a
atividade, devem estar conservados, limpos, disponiveis, em nimero suficiente
e guardados em local reservado para essa finalidade. Copos, pratos, talheres e
loucas em geral devem ser armazenados em armarios fechados com pratelerias
impermeaveis.

» Manipuladores de alimentos devem utilizar equipamento de protecao individual
completo (protecao para o cabelo, avental ou jaleco e sapatos fechados).

» Manipuladores de alimentos devem ter asseio pessoal (maos limpas, unhas curtas,
sem esmalte ou base, sem adornos: anéis, pulseiras, brincos, etc.).

+ Alimentos devem ser adequadamente acondicionados, identificados e com controle
do prazo de validade.

« Alimentos devem ser armazenados sobre paletes, estrados e ou prateleiras de
material liso, resistente, impermeavel e lavavel, respeitando-se o espacamento
minimo necessario para garantir adequada ventilacao, limpeza e, quando for o caso,
desinfeccao do local. A abertura dos paletes deve ser para frente de modo a facilitar
a limpeza dos mesmos.

+ Alimentos preparados e sob refrigeracdo ou congelamento devem dispor de
invélucro contendo no minimo as seguintes informagdes: nome do produto, data
do congelamento e prazo de validade.

+ Alimentos devem ser refrigerados ou congelados em sacolas adequadas (saco
plastico transparente. Saco plastico branco leitoso, sacos de lixo, e outros sacos com
presenca de tinta nao sao recomendados, pois pode causar danos a saude).

« Refeitorio: caso conte com refeitério na Unidade recomenda-se que este disponha
de um lavatério provido de sabonete liquido com suporte para papel toalha.

- Recomenda-se Manual de Boas Praticas para os Servicos de Alimentacao de forma
gue a alimentacdo preparada seja feita conforme os requisitos da RDC ANVISA 216, de
15 de setembro de 2004, ou outra legislacdao que vier substitui-la ou complementa-la.
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SUGESTAQO DE ELABORACAO DE MANUAL DE BOAS
PRATICAS PARA SERVICOS DE ALIMENTACAO
EM ABRIGOS INSTITUCIONAIS DO SUAS

O que sao Boas Praticas?

» Sao praticas de higiene que devem ser obedecidas pelos manipuladores de
alimentos desde a escolha e compra dos produtos a serem utilizados no preparo
do alimento. O objetivo das Boas Praticas é evitar a ocorréncia de doencas
provocadas pelo consumo de alimentos contaminados.

» Normalmente os parasitas, as substancias toxicas e os micrébios prejudiciais a
saude entram em contato com o alimento durante a manipulacao e o seu preparo.
Esse processo de contagio do alimento é conhecido como contaminacao.

Perigo Fisico Perigo Quimico

Perigo Biologico

» A maioria das DTA estd associada a contaminacao de alimentos por micrébios
prejudiciais a saude.

» Esempre bom lembrar que medidas simples,como lavagem das m&os, conservaciao
dos alimentos em temperaturas adequadas e o cozimento correto, evitam ou
controlam a contaminacao dos alimentos. Essas medidas simples fazem parte das
Boas Praticas.

»» Toda ILPI devera adotar o Manual de Boas Praticas.
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Objetivo do Manual de Boas Praticas

O Manual de Boas Praticas tem a finalidade de servir como um instrumento que
auxilie o manipulador de alimentos. Segue abaixo sugestao de um pequeno conteudo que
podera ser adotado e adaptado, conforme a especificidade de cada Unidade. O importante
é que todos os manipuladores de alimentos, cuidadores de idosos e interessados tenham
acesso a este manual, e que sejam realizados capacitacdes periddicas com todos os
profissionais envolvidos (abordando, no minimo, os seguintes temas: contaminantes
alimentares, doencas transmitidas por alimentos, manipulacao higiénica dos alimentos e
boas praticas), e uma supervisao constante para ver se as normas estdo sendo cumpridas. E
preciso também que se elabore o POP - Procedimento Operacional Padronizado, que é um
documento que descreve passo a passo como executar as tarefas no estabelecimento. O
POP funciona como uma espécie de receita de bolo, onde deve ser seguida rigorosamente,
para que tudo dé certo. O POP destaca as etapas de cada tarefa, os responsaveis por fazé-
las, os materiais necessarios e a freqliéncia com que devem ser feitas.

Conteudo do Manual de Boas Praticas

»» Higiene Alimentar

»» Higiene do manipulador

»» Higiene de utensilios e equipamentos
»» Higiene do ambiente

»» Intoxicacao Alimentar

» Tipo de contaminacao

» Como prevenir uma intoxica¢ao

» Armazenamento Correto dos Alimentos
»» Exposicdo ao consumo do alimento preparado
»» Residuos — Armazenamento e Descarte
»» Controle de Pragas

» Recomendacgodes
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Higiene Alimentar

E 0 conjunto de processos e normas utilizados para evitar contaminacao do alimento.

Higiene do Manipulador

O manipulador de alimentos, que compreende qualquer pessoa do servico de

alimentacgao que entra em contato direto ou indireto com o alimento, deve:

»» tomar banho e lavar os cabelos todos os dias;

» lavar as maos e o antebraco com sabao sempre antes de entrar na area de
manipulacao de alimentos e antes de lidar diretamente com eles;

»» manter as unhas sempre curtas, limpas e sem esmaltes;

»» manter todo o ferimento, por menor que seja, coberto com protecao a prova d’dgua
e de cores fortes, pois se esta cobertura vier a cair dentro do alimento preparado,
facilitara o seu encontro;

»» proteger a cabeca para evitar queda de cabelo no alimento;

65



Maika Arno Roeder

»»nao fumar dentro da area de manipulacao de alimentos e suas dependéncias;
»» nao utilizar joias, bijuterias, reldgios etc. durante o seu trabalho;

»» usar o uniforme completo e somente no periodo de trabalho;

»»cuidar para ndo tossir, respirar e assobiar na drea de manipulacao de alimentos;
»» utilizar calcados fechados durante o horario de trabalho;

»»renovar semestralmente o atestado de saude para manipuladores de alimentos.

o OBSERVACAO:
/\J O profissional que trabalha com a alimentacao/nutricao nao
."L pode trabalhar com atividades de limpeza.

Higiene dos Utensilios e Equipamentos

» A limpeza deve ocorrer sempre enquanto se trabalha, para manter uma impressao
favoravel e evitar contaminacoes.

»» Deve-se proceder a lavagem dos equipamentos e utensilios com agua quente e

fazer a secagem com panos limpos.

»» Deve-se evitar a utilizacao de utensilios de madeira que, geralmente, apresentam
ranhuras que facilitam a proliferacao de bactérias e dificultam a higienizacao.

Higiene do Ambiente

» O ambiente inclui a area interna, como pisos, paredes, portas, janelas, instalacoes
fixas e a drea externa, que estao préximos do espaco de manipulacao de alimentos.

»» Deve-se evitar o acesso de pessoas estranhas ou alheias ao servico na area de
manipulacao quando os alimentos estao sendo processados.

» O chao deve ser varrido varias vezes ao dia, conforme a necessidade, e lavado pelo
menos uma vez ao dia, exceto quando houver alimento exposto.

»» Todos os equipamentos pesados (fogdes, refrigeradores, etc.) devem ser limpos
depois do uso, bem como todos os armarios de alimentacao que também devem
estar organizados.
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» A area externa, proxima do servico de alimentacao, deve ser diariamente varrida
e nao deve permitir acimulo de sujeira, 4gua ou objetos fora de uso. Onde a
manipulacao de alimentos e exposicao de alimentos a varredura do local deve ser
molhada.

Conhecendo um pouco mais sobre intoxicacao alimentar

As enfermidades transmitidas por alimentos ocorrem geralmente de uma a trinta e
seis horas ap6s consumo de alimentos contaminados, cujos sintomas poderdao durar de
um a sete dias. Seus sinais e sintomas compreendem dores de cabeca, nauseas, vomitos,
diarréia e célicas abdominais. A mais comum é causada por bactérias e suas toxinas, que
podem causar até a morte. Para acontecer uma intoxicacao alimentar é necessario que
ocorra uma contaminacao do alimento.

Paracompreender como ocorre uma contaminagao dos alimentos, é preciso conhecer
um pouco mais sobre o que sao os micrébios.

O que sao os microbios?

Os micrébios sao organismos vivos tao pequenos que s6 podem ser vistos por meio
de um equipamento com potentes lentes de aumento chamado microscopio.

Eles também sao conhecidos como microrganismos. Os micrébios multiplicam-se
nos alimentos quando encontram condic¢des ideais de nutrientes, umidade e temperatura.

Os microbios prejudiciais a saude podem se multiplicar em temperaturas entre 5°C a
60°C (chamada zona de perigo). Olhe o desenho na préxima pagina:
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Zona de
Perigo

-5°

T R — —

A maioria dos alimentos contém umidade suficiente para a multiplicacdo dos
microbios. Esses alimentos devem ser conservados em temperaturas especiais, sendo
chamados de pereciveis.

Os alimentos secos (como arroz cru, biscoito e farinha) ndo possuem umidade
suficiente para a multiplicacdo dos micrébios, sendo conservados na temperatura
ambiente. Os alimentos secos sao também chamados de nao-pereciveis.

Os micrébios sao amplamente distribuidos, podendo ser encontrados no solo, na
agua, nas pessoas, nos animais, nos alimentos e até flutuando no ar. Os micrébios sao
divididos nos seguintes grupos: virus, bactérias e fungos. Alguns micrébios, chamados de
deteriorantes, podem estragar o alimento, que fica com cheiro e sabor desagradaveis.

Outros micrébios quando presentes nos alimentos podem causar doencas, sendo
chamados de prejudiciais a saude ou patogénicos.
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Tipos de contaminacao

Subst?ncias
Téchas | Micréb‘ios

R — S

» Contaminac¢do quimica: é causada por produtos quimicos. Ocorre durante a
preparagao, embalagem ou armazenamento do alimento;

»» Contaminagdo natural ou vegetal: é causada por plantas venenosas misturadas aos
alimentos;

»» Contaminagdo fisica: é causada por qualquer objeto estranho misturado ao
alimento, como: cabelo, brinco, um pedaco de palha de aco, etc,;

»» Contaminagdo por bactéria: é a causa mais comum, ocasionada pelas préprias
bactérias ou por suas toxinas, resultante da falta do saber e descuido dos
manipuladores de alimento.

Bactérias
»» As bactérias sao microrganismos invisiveis a olho nu.

»» Existem bactérias que nao fazem mal ao homem, como, por exemplo, as utilizadas
na fabricacao do iogurte.
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»» Existem bactérias que causam doencasao homem e agrande a maioria é transmitida

por meio dos alimentos.

» As bactérias estao em todos os lugares, como no ar, no solo, no pd, na poeira,
no préprio homem (nariz, boca, pele, intestino), nos animais (pelo, patas, bicos,
intestino), nos proprios alimentos, no lixo, etc.

»» As bactérias precisam de calor, umidade e de tempo para se multiplicarem.
Nestas condi¢Oes favoraveis elas se multiplicam muito rapidamente, dobrando de
quantidade a cada 20 minutos.

» As bactérias nao andam sozinhas. Na maioria das vezes é o homem quem as

transporta de um lugar para outro, por meio de suas maos.

»» Um alimento contaminado por bactéria tem grandes possibilidades de causar uma
intoxicagao alimentar.

» Sao trés as principais bactérias patogénicas transmitidas por alimentos: a
SALMONELA, o CLOSTRIDIO e o ESTAFILOCOCO.

» A SALMONELA é transmitida principalmente por meio do consumo de ovos e
carnes (principalmente de aves) cruas ou mal cozidas.

»» O CLOSTRIDIO forma esporos, que é uma espécie de “casca dura” que protege essa
bactéria das grandes extremidades de temperatura. Eles sao encontrados no solo (terra).

»» O ESTAFILOCOCO é encontrado principalmente no homem e produz uma toxina
muito prejudicial a saude, que é bastante resistente ao calor.

Fatores que contribuem para o desenvolvimento de microorganismos:

»» Esfriamento inadequado
»» Manutencdo de calor deficiente
» Descongelamento inadequado

»» Longo periodo entre a preparacdo e o consumo
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Fatores que contribuem para a contaminacao:

»» Pessoas infectadas manipulando alimentos
»» Alimentos crus contaminados
»» Contaminagao por equipamentos, utensilios ou falta de higiene do meio.

Como evitar uma intoxicacao alimentar:

»» seguindo as normas estabelecidas dentro da area de manipulacao de alimentos;

»» adotando a correta higienizacao dos utensilios, equipamentos e do ambiente
interno e préoximo da area de manipulacao de alimentos;

»» cozinhando corretamente os alimentos, evitando o consumo de alimentos crus ou
mal cozidos;

»» descongelando o alimento completa e adequadamente antes de leva-lo ao fogo;

»» nao utilizando os mesmos utensilios para alimentos crus e cozidos sem a correta
desinfeccao;

»» armazenando os alimentos de forma adequada, organizada, observando sempre a
qualidade do produto e sua data de validade antes de utiliza-lo;

»» nao comprando alimentos de procedéncia duvidosa e que ndao tenham o registro
do Ministério da Saude;

»» evitando a permanéncia de alimentos de risco (carnes, leite e derivados, alimentos

ja cozidos...) na temperatura da zona de perigo (entre 5°C e 65°C).

Armazenamento Correto dos Alimentos

A intoxicacao alimentar também pode ser evitada através do armazenamento cor-

reto dos alimentos. Leia e aplique, portanto, as seguintes regras:

» 0 local para armazenamento deve ser arejado, com telas nas aberturas (portas e

janelas), e estar sempre limpo e organizado;

71



Maika Arno Roeder

»» é proibido sobrepor bandejas, pratos e outros recipientes, contendo alimento,
quando desprovidos de cobertura;

»» 0s alimentos deverao estar a uma altura minima de 30 cm do chao, em estrados ou
prateleiras e nunca diretamente no chao;

»» todo alimento cuja embalagem plastica for aberta e nao totalmente utilizado
devera ser novamente fechado com fita ou um prendedor;

»» qualquer alimento derramado devera ser imediatamente limpo;

»» todo alimento mais novo deve ser colocado atras dos alimentos mais velhos, para que
os mais velhos sejam utilizados primeiro, sempre verificando sua data de validade;

»» 0s alimentos embalados devem ser armazenados com cuidado e todos que
apresentaremferrugem,abaulamentoe/ouamassamentonao poderaoser utilizados;

»» 0s alimentos enlatados que ndao forem totalmente utilizados deverdao ser
transferidos para outro recipiente, preferencialmente de pldstico ou vidro, com
tampa e entao serem armazenados em refrigeracao e identificados quanto a data
de fracionamento do alimento (ou seja, a data da retirada da embalagem original);

»» 0s vegetais que necessitarem de refrigeragao deverao ser limpos e ensacados para
posterior refrigeracao;

»» 0s vegetais que nao necessitam de refrigeracao devem ser acondicionados em
caixas plasticas vazadas, sempre limpas, colocadas sobre estrados;

»» deve-se permitir a circulacao de ar entre os produtos armazenados nas prateleiras

e nos refrigeradores e entre os refrigeradores e/ou freezer;

»» 0s alimentos congelados devem ser de étima qualidade, possuir etiquetas com
nome e quantidade do produto e data do congelamento. Obs.: o descongelamento
deve ser feito no refrigerador, na parte inferior, e o alimento deve estar dentro de
uma bacia ou forma. Apds o descongelamento completo, o alimento devera ser
utilizado em 24 horas;

»» 0s refrigeradores e freezers devem estar em perfeitas condi¢des de funcionamento,
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»»

com as borrachas de vedacao bem conservadas e possuir temperaturas entre 1°C
e 4°C nos refrigeradores e —-18°C nos freezers. Deverao ser limpos com agua (41
litros) preparada com uma colher (de sopa) de bicarbonato de sédio;

no refrigerador, as carnes cruas e peixes devem ser armazenados na parte mais
inferior, seguindo os vegetais e, acima destes, os alimentos cozidos. Na prateleira
superior se armazenam o leite, derivados e demais alimentos.

Matérias-primas, ingredientes e embalagens

»» Os servicos de alimentacao devem especificar os critérios para avaliacdo e selecao

»»

»»

»»

»»

dos fornecedores de matérias-primas, ingredientes e embalagens. O transporte
desses insumos deve ser realizado em condi¢cbes adequadas de higiene e
conservagao.

A recepcao das matérias-primas, dos ingredientes e das embalagens deve ser
realizada em area protegida e limpa. Devem ser adotadas medidas para evitar que
esses insumos contaminem o alimento preparado.

As matérias-primas, os ingredientes e as embalagens devem ser submetidos a
inspecao e aprovados na recepc¢ao. As embalagens primarias das matérias-primas
e dos ingredientes devem estar integras. A temperatura das matérias-primas e
ingredientes que necessitem de condicbes especiais de conservacao deve ser
verificada nas etapas de recepcao e de armazenamento.

Os lotes das matérias-primas, dos ingredientes ou das embalagens reprovados
ou com prazos de validade vencidos devem ser imediatamente devolvidos
ao fornecedor e, na impossibilidade, devem ser devidamente identificados e
armazenados separadamente. Deve ser determinada a sua destinacao final.

As matérias-primas, os ingredientes e as embalagens devem ser armazenados
em local limpo e organizado, de forma a garantir protecao contra contaminantes.
Devem estar adequadamente acondicionados e identificados, sendo que sua
utilizacao deve respeitar o prazo de validade. Para os alimentos dispensados da
obrigatoriedade da indicagao do prazo de validade, deve ser observada a sua
ordem de entrada.
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» As matérias-primas, os ingredientes e as embalagens devem ser armazenados
sobre paletes, estrados e/ou prateleiras, respeitando-se o espacamento minimo
necessario para garantir adequada ventilacao, limpeza e, quando for o caso,
desinfeccao do local. Os paletes, estrados e/ou prateleiras devem ser de material
liso, resistente, impermeavel e lavavel.

Cuidados com os ingredientes usados no preparo dos alimentos:

Conselhos:

»» compre os ingredientes em estabelecimentos limpos, organizados e confidveis;

»» armazene imediatamente os produtos congelados e refrigerados e depois os
produtos nao-pereciveis;

» lembre-se de que os locais de armazenamento devem ser limpos, organizados,
ventilados e protegidos de insetos e outros animais;

» Nao use e nao compre produtos com embalagens amassadas, estufadas,
enferrujadas, trincadas, com furos ou vazamentos, rasgadas, abertas ou com outro
tipo de defeito;

»» limpe as embalagens antes de abri-las;

»» 0S ingredientes que nao forem utilizados totalmente devem ser armazenados em
recipientes limpos e identificados com:

» nome do produto;
»» data da retirada da embalagem original;

»» prazo de validade apés a abertura.
OBSERVACAO:
/\/ Nao armazene o produto em latas depois de aberto. Transfira

R o restante do produto para um vasilhame adequado e
devidamente identificado.
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Preparacao do alimento

» As matérias-primas, os ingredientes e as embalagens utilizados para preparacao
do alimento devem estar em condi¢bes higiénico-sanitarias adequadas e em
conformidade com a legislacdo especifica.

» Equipamentos, mdveis e/ou utensilios disponiveis devem ser compativeis com
volume, diversidade e complexidade das preparagoes alimenticias.

»» Durante a preparacao dos alimentos, devem ser adotadas medidas a fim de
minimizar o risco de contaminacao cruzada. Deve-se evitar o contato direto ou
indireto entre alimentos crus, semipreparados e prontos para o consumo.

» Os funcionarios que manipulam alimentos crus devem realizar a lavagem e
a antissepsia das maos antes de manusear alimentos preparados. Por isso, é

necessario que o manipulador de alimentos possua uma pia exclusiva para lavagem

das maos, no mesmo ambiente onde prepara os alimentos, dotado de sabonete

liguido, papel toalha e lixeira com tampa por acionamento por pedal.

» As matérias-primas e os ingredientes caracterizados como produtos pereciveis
devem ser expostos a temperatura ambiente somente pelo tempo minimo
necessario para a preparagao do alimento, a fim de nao comprometer a qualidade
higiénico-sanitaria do alimento preparado.

»» Quando as matérias-primas e os ingredientes nao forem utilizados em sua
totalidade, devem ser adequadamente acondicionados e identificados com, no
minimo, as seguintes informagodes: designacao do produto, data de fracionamento
e prazo de validade ap6s a abertura ou retirada da embalagem original.

» Quando aplicavel, antes de iniciar a preparacao dos alimentos, deve-se proceder
a adequada limpeza das embalagens primarias das matérias-primas e dos
ingredientes, minimizando o risco de contaminacao.

»» A eficacia do tratamento térmico deve ser avaliada pela verificacao da temperatura
e do tempo utilizados e, quando aplicavel, pelas mudancas na textura e cor na
parte central do alimento.
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»» Para os alimentos que forem submetidos a fritura, além dos controles estabelecidos
para um tratamento térmico, devem-se instituir medidas que garantam que o dleo
e a gordura utilizados nao constituam uma fonte de contamina¢dao quimica do
alimento preparado.

»» Os Oleos e gorduras utilizados devem ser aquecidos a temperaturas nao superiores
a 180°C (cento e oitenta graus Celsius), sendo substituidos imediatamente sempre
que houver alteracao evidente das caracteristicas fisico-quimicas ou sensoriais,
tais como aroma, sabor e formacao intensa de espuma e fumaca;

»» Para os alimentos congelados, antes do tratamento térmico, deve-se proceder ao
descongelamento, a fim de garantir adequada penetracao do calor. Excetuam-
se 0s casos em que o fabricante do alimento recomenda que seja submetido
ao tratamento térmico ainda congelado, devendo ser sequidas as orientagcdes
constantes da rotulagem.

»» O descongelamento deve ser conduzido de forma a evitar que as areas superficiais
dos alimentos se mantenham em condi¢bes favoraveis a multiplicacao microbiana.
O descongelamento deve ser efetuado em condicbes de refrigeracao a temperatura
inferior a 5°C (cinco graus Celsius) ou em forno de micro-ondas quando o alimento
for submetido imediatamente a coccéo.

» Osalimentossubmetidosaodescongelamentodevem sermantidossobrefrigeracao
se nao forem imediatamente utilizados, ndo devendo ser congelados novamente.

»» Depoisde serem submetidos a coccao, osalimentos preparados devem ser mantidos
em condi¢bes de tempo e de temperatura que nao favorecam a multiplicacao
microbiana. Para conservacao a quente, os alimentos devem ser submetidos a
temperatura superior a 60°C (sessenta graus Celsius) por, no maximo, seis horas.

Para conservacdao sob refrigeracdo ou congelamento, os alimentos devem ser

previamente submetidos ao processo de resfriamento.

»» O processo de resfriamento de um alimento preparado deve ser realizado de forma
aminimizar orisco de contaminagao cruzada e a sua permanéncia em temperaturas
que favorecam a multiplicacao microbiana. A temperatura do alimento preparado
deve serreduzida de 60°C (sessenta graus Celsius) a 10°C (dez graus Celsius) em até
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duas horas. Em seguida, ele deve ser conservado sob refrigeracao a temperaturas
inferiores a 5°C (cinco graus Celsius), ou congelado a temperatura igual ou inferior
a -18°C (dezoito graus Celsius negativos).

» O prazo maximo de consumo do alimento preparado e conservado sob
refrigeracdo, a temperatura de 4°C (quatro graus Celsius), ou inferior, deve ser de
cinco dias. Quando forem utilizadas temperaturas superiores a 4°C (quatro graus
Celsius) e inferiores a 5°C (cinco graus Celsius), o prazo maximo de consumo deve
ser reduzido, de forma a garantir as condicdes higiénico-sanitarias do alimento
preparado.

»» Caso o alimento preparado seja armazenado sob refrigeracao ou congelamento,
deve-se fixar no seu invélucro, no minimo, as seguintes informacgodes: designacao,
data de preparo e prazo de validade. A temperatura de armazenamento deve ser
regularmente monitorada e registrada.

»» Quando aplicavel, os alimentos a serem consumidos crus devem ser submetidos a
processo de higienizacao, a fim de reduzir a contaminacao superficial. Os produtos
utilizados na higienizacao dos alimentos devem estar regularizados no 6rgao
competente do Ministério da Saude e ser aplicados de forma a evitar a presenca
de residuos no alimento preparado.

» O estabelecimento deve implementar e manter documentados o controle e a
garantia da qualidade dos alimentos preparados.

Armazenamento e Transporte do Alimento Preparado

» O armazenamento e o transporte do alimento preparado, da distribuicdo até a
entrega ao consumo, devem ocorrer em condi¢des de tempo e temperatura que
nao comprometam sua qualidade higiénico-sanitaria. A temperatura do alimento
preparado deve ser monitorada durante essas etapas.

» Os meios de transporte do alimento preparado devem ser higienizados, sendo
adotadas medidas a fim de garantir a auséncia de vetores e pragas urbanas. Os
veiculos devem ser dotados de cobertura para protecao da carga, nao devendo
transportar outras cargas que comprometam a qualidade higiénico-sanitaria do
alimento preparado.
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ATENCAO!
« Verifique se nao ha baratas, ratos ou outros animais no veiculo
de transporte do alimento.

« Nao transporte junto com os alimentos substancias toxicas,
como produtos de limpeza e venenos.

Exposicao ao Consumo do Alimento Preparado

»» As areas de exposicao do alimento preparado e de consumacao ou refeitério devem
ser mantidas organizadas e adequadas as condi¢bes higiénico-sanitarias. Os
equipamentos, méveis e utensilios disponiveis nessas dreas devem ser compativeis
com as atividades, em nimero suficiente e em adequado estado de conservacao.

» Os manipuladores devem adotar procedimentos que minimizem o risco de
contaminacao dos alimentos preparados por meio da antissepsia das maos e pelo
uso de utensilios ou luvas descartaveis.

»» Os equipamentos necessarios a exposicao ou distribuicao de alimentos preparados
sob temperaturas controladas devem ser devidamente dimensionados, e estar
em adequado estado de higiene, conservacao e funcionamento. A temperatura
desses equipamentos deve ser regularmente monitorada.

» O equipamento de exposi¢cao do alimento preparado na drea de consumacao deve
dispor de barreiras de protecao que previnam a contaminacgao de tal alimento, em
decorréncia da proximidade ou da agcao do consumidor e de outras fontes.

» Os utensilios utilizados na consumacao do alimento, tais como pratos, copos,
talheres, devem ser descartaveis ou, quando feitos de material ndo-descartavel,
devidamente higienizados, sendo armazenados em local protegido.

» Os ornamentos e plantas localizados na area de consumacao ou refeitério nao
devem constituir fonte de contaminagao para os alimentos preparados.

» A area do servico de alimentacao onde se realiza a atividade de recebimento de
dinheiro, cartdes e outros meios utilizados para o pagamento de despesas deve ser
reservada. Os funciondrios responsdveis por essa atividade nao devem manipular
alimentos preparados, embalados ou nao.
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Reforcando alguns lembretes para o cuidado com o preparo dos alimentos com a Higiene:

»» Lave as maos antes de preparar os alimentos e depois de manipular alimentos crus
(carnes, frangos, peixes) e vegetais nao lavados.

»» Para ter certeza do completo cozimento, verifique a mudanca na cor e textura na
parte interna do alimento.

»» Evite o contato de alimentos crus com alimentos cozidos. Além disso, lave os utensilios
usados no preparo de alimentos crus antes de utiliza-los em alimentos cozidos.

»» Durante a utilizacao dos 6leos e gorduras pode haver alteracées no cheiro, sabor,
cor, formacao de espuma e fumaca. Estes sinais indicam que o 6leo deve ser
trocado imediatamente.

»» Os alimentos congelados e refrigerados nao devem permanecer fora do freezer ou
geladeira por tempo prolongado.

»» No caso de alimentos preparados serem armazenados na geladeira ou no freezer,
esses devem ser identificados com:

» nome do produto;
»» data de preparo;
»» prazo de validade.

»» Nao descongele osalimentos atemperaturaambiente. Utilize oforno de microondas
se for preparar o alimento imediatamente ou deixe-o na geladeira até descongela-
lo. As carnes devem ser descongeladas dentro de recipientes.

»» Durante a utilizacdo dos 6leos e gorduras pode haver alteracdes no cheiro, sabor,
cor, formacao de espuma e fumaca. Estes sinais indicam que o 6leo deve ser
trocado imediatamente.

» Quando os 6leos e as gorduras sao utilizados por longo periodo, sao formadas
substancias toxicas que podem causar mal a saude, essas substancias ddao um
sabor e cheiro ruim ao alimento e, geralmente, produzem muita fumacga e espuma.
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» Lembre-se sempre: os microbios patogénicos multiplicam-se rapidamente em
temperatura ambiente.

»» Durante o descongelamento, a carne produz sucos que podem contaminar outros
alimentos com micrébios patogénicos.

ATENCAO!

« Alimentos como frutas, legumes e hortalicas devem
ser higienizados, tendo em vista que esses podem ser
consumidos crus. A correta higienizacao elimina os microbios
patogénicos e os parasitas.

Para higienizacao de hortalicas, frutas e legumes

« 1.selecione, retirando as folhas, partes e unidades deterioradas;

- 2.lave em dgua corrente os vegetais folhosos (alface, escarola, rucula, agriao, etc.), folha a folha,
e as frutas e legumes um a um;

«+ 3. coloque de molho por 10 minutos em agua clorada, utilizando produto adequado para este
fim (ler o rétulo da embalagem), na diluicdo 1 colher de sopa para 1 litro;

4. faca o corte dos alimentos para a montagem dos pratos com as maos e utensilios bem
lavados;

+ 5. mantenha-os sob refrigeracdo até a hora de servir.

Como servir a comida?

»» Deixe a drea das mesas e cadeiras bem limpas e organizadas.

» Os equipamentos (estufas, balcoes, bufés, geladeiras, freezers, etc.) devem estar
conservados, limpos e funcionando bem.

»» Verifique a temperatura das estufas, bufés e geladeiras! Deve estar regulada de
forma que os alimentos quentes permanecam acima de 60°C e os alimentos frios

permanec¢am abaixo de 5°C.

»» Procure diminuirao maximo o tempo entre o preparo e a distribuicao dos alimentos.
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Conservacao dos alimentos preparados

Frio Quente 5°C ou inferior 60°C ou superior 5 dias 6 horas

Ressaltando Algumas Recomendacdes de Boas Praticas

» Utensilios rachados, lascados, quebrados ou descascados deverao ser
imediatamente substituidos.

» Todos o0s equipamentos e os aparelhos disponiveis para utilizacao deverao estar
em perfeitas condicdes e terem manutencao periddica.

»» Paraamanipulacao de alimentos é extremamente proibida a utilizagao de utensilios
de madeira.

»» As tdbuas para picar deverdo ser de etileno e em nimero suficiente para armazenar

equipamentos, utensilios e outros objetos que nao serao mais utilizados.

»» Na drea de manipulacao de alimentos s6 devera permanecer o que é util e necessario
ao trabalho.

ATENCAO!

« O responsavel pela manipulacao dos alimentos deve
participar de cursos de capacitacao em higiene pessoal,
manipulacao dos alimentos e em doencas transmitidas por

alimentos.
« Os visitantes das ILPIs devem cumprir as mesmas regras de
higiene dos manipuladores.
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DESPENSA

CONDICOES DE SEGURANCA SANITARIA /POTABILIDADE DA AGUA,
SANEAMENTO BASICO E MANEJO DE RESIDUOS

Todo Abrigo Institucional é considerado pela legislacao sanitaria, uma habitacao
coletiva (Decreto Estadual n° 24.980, de 14 de marco de 1985). Habitacao coletiva € um
local em que residem de modo permanente ou temporario, muitas pessoas.

Toda a pessoa para construir, reconstruir, adaptar, reformar, ampliar e ou habitar uma
edificacao devera zelar pela salubridade interna e externa do imével, obedecendo aos
requisitos de higiene para protecao da saude. Assim, todas as instalagdes sanitarias de um
servico de moradia deverao ser mantidas em rigoroso asseio e perfeito funcionamento.

As caixas d'agua, reservatorios, cisternas ou pogos devem ser revestidos com material
impermeavel, indcuo, nao corrosivel, de facil impeza. Devem estar sempre cobertas, protegidas
e vedadas, além de serem submetidas a limpeza e desinfeccao pelo menos 1 vez por ano.

Nao é permitido acimulo em locais improprios de estrume, lixo, detritos de cozinha
ou de material organico de qualquer natureza que possam atrair ou facilitar a criacao de
moscas e baratas, alimentar ratos ou ser causa de odores incbmodos. A vigilancia sanitaria
intimara o proprietario ou responsavel pela Instituicao a executar obras e melhoramentos,
quando for o caso, ou interditar ou determinar a demolicdo total ou parcial da habitacao
que pela sua insalubridade ndo oferecer condi¢des de higiene.
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Abastecimento de dgqua

O abastecimento de dgua podera ser feito mediante:

»» Sistema de abastecimento ligado a rede publica;
»» Fonte prépria/ poco freatico com protecao;

»» Fonte propria/ poco artesiano com protecao;

»» Tratamento continuo.

Recomendacoes!

»» Os reservatoérios de dgua e as instalacdes hidraulicas devem contar com volume,
pressao e temperaturas adequados, serem dotados de tampas, em satisfatérias
condicdes de uso, livres de vazamentos, infiltragdes, descascamentos e ser de facil

acesso;

» O encanamento deve estar em estado satisfatério de conservacao com auséncia
de infiltragdes e interconexdes, evitando a conexao cruzada entre dgua potavel e
nao potavel;

»» A potabilidade da dgua realizada no estabelecimento, deve ser atestada por laudos
laboratoriais periddicos; com existéncia de registros desses controles (devidamente
assinado pelo responsavel pela analise), caso o abastecimento nao seja o da rede
publica.

Segundo a Portaria MS/GM n° 2914, de 12 de dezembro de 2011, que dispbe sobre
os procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da agua para consumo
humano e seu padrao de potabilidade, destacam-se alguns artigos importantes des-
ta norma para o caso de solucao alternativa de abastecimento de dgua:

Art. 3°. Toda agua destinada ao consumo humano, distribuida coletivamente

por meio de sistema ou solucao alternativa coletiva de abastecimento de dgua,

deve ser objeto de controle e vigilancia da qualidade da agua.

Art. 4°, Toda dgua destinada ao consumo humano proveniente de solucao
alternativa individual de abastecimento de agua, independentemente da forma
de acesso da populacao, esta sujeita a vigilancia da qualidade da agua.
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Art. 13°. Compete ao responsavel pelo sistema ou solucao alternativa coletiva
de abastecimento de agua para consumo humano:

| - exercer o controle da qualidade da agua;

Il - garantir a operagao e a manutencao das instalacdes destinadas ao abastecimento
de 4gua potavel em conformidade com as normas técnicas da Associacao Brasileira
de Normas Técnicas (ABNT) e das demais normas pertinentes;

[Il - manter e controlar a qualidade da dgua produzida e distribuida, nos termos desta
Portaria, por meio de:

a) controle operacional do(s) ponto(s) de captacao, aducao, tratamento, reservagao e
distribuicao, quando aplicavel;

b) exigéncia, junto aos fornecedores, do laudo de atendimento dos requisitos de
salide estabelecidos em norma técnica da ABNT para o controle de qualidade dos
produtos quimicos utilizados no tratamento de agua;

) exigéncia, junto aos fornecedores, do laudo de inocuidade dos materiais utilizados
na producao e distribuicao que tenham contato com a agua;

d) capacitacao e atualizacao técnica de todos os profissionais que atuam de forma
direta no fornecimento e controle da qualidade da dgua para consumo humano; e

e) andlises laboratoriais da agua, em amostras provenientes das diversas partes dos
sistemas e das solucdes alternativas coletivas, conforme plano de amostragem
estabelecido nesta Portaria;

IV - manter avaliacao sistematica do sistema ou solucao alternativa coletiva de
abastecimento de agua, sob a perspectiva dos riscos a saude, com base nos
seguintes critérios:

a) ocupacao da bacia contribuinte ao manancial;

b) histérico das caracteristicas das aguas;

C) caracteristicas fisicas do sistema;

d) praticas operacionais; e

e) na qualidade da dgua distribuida, conforme os principios dos Planos de Seguranca
da Agua (PSA) recomendados pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) ou
definidos em diretrizes vigentes no Pais;
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V - encaminhar a autoridade de saude publica dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios relatérios das analises dos parametros mensais, trimestrais e semes-
trais com informacdes sobre o controle da qualidade da agua, conforme o mo-
delo estabelecido pela referida autoridade;

VI - fornecer a autoridade de saude publica dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios os dados de controle da qualidade da agua para consumo humano,
quando solicitado;

VIl - monitorar a qualidade da agua no ponto de captacado, conforme estabelece o art.
40 desta Portaria;

VIII - comunicar aos 6rgaos ambientais, aos gestores de recursos hidricos e ao 6rgao
de saude publica dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios qualquer al-
teracao da qualidade da agua no ponto de captacao que comprometa a tratabi-
lidade da agua para consumo humano;

IX - contribuir com os érgaos ambientais e gestores de recursos hidricos, por meio
de agdes cabiveis para protecao do(s) manancial(ais) de abastecimento(s) e das
bacia(s) hidrografica(s);

X - proporcionar mecanismos para recebimento de reclamacdes e manter registros
atualizados sobre a qualidade da 4agua distribuida, sistematizando-os de for-
ma compreensivel aos consumidores e disponibilizando-os para pronto aces-
so e consulta publica, em atendimento as legislacdes especificas de defesa do
consumidor;

XI - comunicar imediatamente a autoridade de saude publica municipal e informar
adequadamente a populacao a deteccao de qualquer risco a saude, ocasionado
por anomalia operacional no sistema e solucao alternativa coletiva de abasteci-
mento de agua para consumo humano ou por ndao conformidade na qualidade
da agua tratada, adotando-se as medidas previstas no art. 44 desta Portaria; e

Xl - assegurar pontos de coleta de dgua na saida de tratamento e na rede de distri-
buicao, para o controle e a vigilancia da qualidade da agua.

Art.27°.Adgua potdvel deve estarem conformidade com padrao microbioldgico,
conforme disposto no Anexo | e demais disposi¢oes desta Portaria.
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Art. 30° Para a garantia da qualidade microbiolégica da agua, em
complementagao as exigéncias relativas aos indicadores microbiolégicos, deve
ser atendido o padrao de turbidez expresso no Anexo Il e devem ser observadas
as demais exigéncias contidas nesta Portaria.

Art.39°.Adgua potavel deve estarem conformidade com o padrdao organoléptico
de potabilidade expresso no Anexo X desta Portaria.

§ 1° Recomenda-se que, no sistema de distribuicao, o pH da dgua seja mantido
na faixa de 6,0 a 9,5.

§ 2°Recomenda-se que o teor maximo de cloro residual livre em qualquer ponto
do sistema de abastecimento seja de 2 mg/L.

RESUMO DOS CUIDADOS QUE DEVEM SER TOMADOS COM A AGUA:

»» 0s estabelecimentos devem serabastecidos com dgua corrente tratada (proveniente
do abastecimento publico) ou de sistema alternativo, como pocos artesianos;

»» No caso de sistema alternativo, a d4gua deve ser analisada de seis em seis meses
(deve- se ter o registro das anadlises para verificacdo dos 6rgaos de inspecao
sanitaria);

»» use somente agua potavel para o preparo dos alimentos e do gelo;

» 0S microbios patogénicos e parasitas podem ser transmitidos por meio da agua,
por isso é importante utilizar agua tratada ou, quando nao puder, conhecer a
qualidade da dgua que esta sendo utilizada;

»» a caixa d'agua deve estar conservada, tampada, sem rachaduras, vazamentos,
infiltracoes e descascamentos;

»» a caixa d'agua deve ser lavada e desinfetada (higienizada) no minimo a cada 6

meses;

»» para lavar e desinfetar a caixa d'agua, siga os passos descritos no POP* —
Procedimento Operacional Padronizado, pois, com o tempo, a caixa d'agua cria

crostas, onde os micrébios ficam acumulados e podem contaminar a 4gua.
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COMO FAZER A HIGIENIZAGCAO DA CAIXA D’'AGUA

Procedimento Operacional Padrao

»» Feche o registro, retire toda a dgua da caixa d'agua.
»» Feche a saida de dgua da caixa d’agua.
»» Retire a sujeira.

»» Lave as paredes e o fundo da caixa d'dgua com dgua e sabdo. Os utensilios, como
vassoura, escova, rodo e pano, devem ser de uso exclusivo.

»» Abra a saida de dgua e retire todo o sabao com agua corrente.
»» Feche a saida de dgua.

»» Prepare a solucao desinfetante, diluindo 1 litro de agua sanitdria em 5 litros de
agua. Este volume é apropriado para uma caixa d'dgua de 1.000 litros.

»» Espalhe a solucao nas paredes e fundo da caixa d’dagua com uma brocha ou pano.
Aguarde por 30 minutos.

»» Enxaglie a caixa d’agua comdgua corrente, retirando todo o residuo de desinfetante.
»» Esgote toda a dgua acumulada.

»» Encha a caixa d'agua.
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SISTEMA DE COLETA E TRATAMENTO DE EFLUENTES

O sistema de coleta e de tratamento de esgoto deve contar com dispositivos onde os
efluentes sejam conectados a rede publica, com caixas de gordura em adequado estado
de conservacao e funcionamento.
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A Lei n° 14.675, de 13 de abril de 2009, em seu art. 177, determina que efluentes
somente possam ser lancados direta ou indiretamente nos corpos de agua interiores,
lagunas, estuarios e na beira-mar quando obedecidas as condi¢gdes previstas nas normas
federais e as seguintes:

| - pH entre 6,0 e 9,0;

Il - assegurar o transporte e dispersao dos solidos nos lancamentos subaquati-
cos em mar aberto, sendo que o limite para materiais sedimentaveis sera fi-
xado pelo orgao licenciador em cada caso, apos estudo de impacto ambiental
realizado pelo interessado;

Il - auséncia de materiais flutuantes visiveis;

IV - concentracoes maximas dos seguintes parametros em miligramas por litro,
além de outros a serem estabelecidos:

a) 6leos vegetais e gorduras animais: 30,0 mg/I;

b) cromo hexavalente: 0,1 mg/;
¢) cobre total: 0,5 mg/I;
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d) cadmio total: 0,1 mg/I;

e) mercurio total: 0,005 mg/I;

f) niquel total: 1,0 mg/I;

g) zinco total: 1,0 mg/I;

h) arsénio total: 0,1 mg/I;

i) prata total: 0,02 mg/I;

j) selénio total: 0,02 mg/I;

k) manganés + 2 soluvel: 1,0 mg/I;

) fendis: 0,2 mg/I;

m) substancias tensoativas que reagem ao azul de metileno: 2,0 mg/I;
n) compostos organofosforados e carbamatos: 0,1 mg/I;
o) sulfeto de carbono, etileno: 1,0 mg/l; e

p) outros compostos organoclorados: 0,05 mg/I;

V - langamentos em trechos de lagoas, lagunas e estuarios, além dos itens anteriores,
devendo ser observado o limite de 4 mg/l de concentragao de fosforo total, sendo que:

a) o efluente deve atender aos valores de concentracdo acima
estabelecidos ou os sistemas de tratamento que devem operar com a
eficiéncia minima de 75% (setenta e cinco por cento) na remocao de
fésforo, desde que ndo altere as caracteristicas dos corpos de dgua
previstas em lei; e

b) a FATMA deve realizar estudos para fundamentar a permanéncia ou
modificacdo dos parametros previstos na alinea “a”, cujos resultados
devem ser encaminhados ao CONSEMA para, em havendo necessidade
de modificagao, providenciar resolu¢cao normatizadora;

VI - tratamento especial, quando oriundos de hospitais e outros
estabelecimentos contendo despejos infectados com microorganismos
patogénicos, e se forem lancados em aguas destinadas a recreacao de
contato primario e a irrigacdo, qualquer que seja o indice de coliforme
inicial;

VIl - todas as avaliacbes devem ser feitas para as condicbes mais
desfavordveis ao ambiente a fim de assegurar os padrdes de qualidade
previstos para o corpo de agua;

VIl - no caso de langamento em cursos de agua, os calculos de diluicao
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devem ser feitos para o caso de vazao maxima dos efluentes tratados e
vazao ecoldgica dos cursos de agua;

IX - no cdlculo das concentracbes maxima permissiveis nao sao
consideradas vazoes de efluentes liquidos obtidas através de diluicao
dos efluentes;

X - o regime de lancamento continuo de 24 (vinte e quatro) horas/dia
deve ter variagdo maxima de vazao de 50% (cinquienta por cento) da
vazao horaria média;

Xl - DBO 5 dias, 20°C no maximo de 60 mg/l, sendo que este limite
somente pode ser ultrapassado no caso de efluente de sistema de
tratamento bioldgico de dgua residuaria que reduza a carga poluidora
em termos de DBO 5 dias, 20°C do despejo em no minimo 80% (oitenta
por cento); e

Xll - os efluentes liquidos, além de obedecerem aos padrdes gerais
anteriores, nao devem conferir ao corpo receptor caracteristicas em
desacordo com os critérios e padrdes de qualidade de dgua, adequados
aos diversos usos benéficos previstos para o corpo de dgua.

LEMBRETE:

Com relacao ao lancamento de efluentes é proibido
depositar, dispor, descarregar, enterrar, infiltrar ou acumular
no solo residuos, em qualquer estado da matéria, que

causem degradacao da qualidade ambiental.
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RESIDUOS

Toda pessoa deve preservar o ambiente evitando por meio de sua agcbes ou omissoes,
polui-lo ou contamina-lo ou agravar a situagao presente.

Paragrafo Unico. Para os efeitos da Lei Estadual 6.320, de 20 de dezembro de 1983, sao
entendidos como:

1. ambiente: o meio em que se vive;

2. poluicao: qualquer alteracao das propriedades fisicas, quimicas e biolégicas do
ambiente, que possa importar em prejuizo a saude e a seguranca da populacao;

3. Contaminacao: qualquer alteracao de origem bioldgica que possa potencializar
injuria a saude dos seres vivos.

Art. 38 Toda pessoa esta proibida de descarregar ou langar ou dispor de
quaisquer residuos, industriais ou nao, sélidos, liquidos gasosos, que nao
tenham recebido adequado tratamento, determinado pela autoridade
de saude, em especial do 6rgao responsavel pelo meio ambiente.

Art. 39 Toda pessoa deve preservar a natureza, protegendo a flora e a
fauna benéficas ou inécuas, em relacao a saude individual ou coletiva e
evitando a destruicao indiscriminada e/ou extingao das espécies.
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Art. 40 Toda pessoa proprietaria de ou responsavel por imoével deve
conserva-lo de forma que nao polua ou contamine o ambiente.

§ 1° A pessoa devera utilizar a rede publica de abastecimento
de agua, salvo se comprovar que sua fonte prépria se apresenta
de conformidade com os padrées de potabilidade, nao
comprometendo a sua saude ou de terceiros.

§ 2° A pessoa devera utilizar a rede publica de esgotos sanitarios,
salvo se comprovar que seu sistema de eliminagao de objetos nao
compromete a sua saude ou a de terceiros.

Art. 41 Toda pessoa deve dispor higienicamente dejetos, residuos e
detritos provenientes de sua atividade doméstica, comercial, industrial
ou publica, de acordo com o prescrito em regulamento, normas, avisos
ouinstru¢des da Autoridade de Saude em especial do 6rgao responsavel

pelo meio ambiente.

Paragrafo unico. A pessoa é proibida de lancar despejos e residuos
industriais nos mananciais de dgua e sistemas de esgotos sanitarios,
sem a autorizacao e sem o cumprimento de regulamentos,
normas e instrugoes baixadas pela Autoridade de Saude, e érgao
encarregado da manutencao destes sistemas.

Art. 42 A pessoa é obrigada a utilizar o servico de coleta, remocao e
destino do lixo mantido pela municipalidade, conforme as exigéncias
estabelecidas nos regulamentos, normas e instrucoes legais.

§ 1° Enquanto nao for implantado o servico publico urbano, a
pessoa deve dispor o lixo conforme regulamentos, normas ou
instrucoes da autoridade de saude.

§ 20 O servico publico urbano de coleta e remocgao do lixo, onde
nao houver incineracao ou tratamento adequado, deposita-lo-a
em aterros sanitarios, ou utilizard outros processos, a critério da
Autoridade de saude.
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RESIDUOS COMUNS
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Residuos Comuns sao residuos nos estados sélidos ou semi-sélidos, semelhantes aos
residuos domiciliares que resultam de atividades diversas de alimentacao, fisiologicas, de limpeza,
nao oferecendo nenhum risco a manipulagdo dgua ou a Saude Publica. Compondo os residuos
comuns, existem os residuos reciclaveis, que serao descartados e recolhidos separadamente.

Relacao dos Residuos

Cascas defrutas, restos de lanches, erva-mate, papel higiénico, absorventes higiénicos,
papel toalha, papel carbono, esponjas, esponja de aco, folhas e flores, restos de madeira,
isopor, etc.

Como acondicionar dentro do ambiente

LIXO LIXO

k5
ORGANICO

k5
ORGANICO
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- Lixeira com tampa e pedal identificada como Lixo Comum, com saco preto e uma
relacao dos residuos a serem descartados ali. Os sacos destas lixeiras menores
deverao ter seu recolhimento ao final de cada turno ou com 2/3 de sua capacidade
preenchida, e serem colocados dentro de um saco preto maior.

Armazenamento e Descarte

O recipiente para lixo deverd ter as seqguintes caracteristicas:

»» ser de plastico ou outro material leve e de facil limpeza;

»» POSsUir tampa rente ao recipiente;

»» possuir saco plastico; ter recipiente separado para lixo organico e lixo seco;

»» as sobras de alimento (lavagem) deverao ser acondicionadas em recipiente fechado
e fora da area de manipulacao.

O descarte do lixo deve ser da seguinte maneira:

»» sempre antes de o lixo encher totalmente;

»» fora da drea de manipulacao de alimentos;

»» O recipiente devera ser lavado e desinfetado sempre apds o descarte;

»» apessoa que fizerodescarte ndodeverd usaramesma roupa naareade manipulacao
sem antes lava-la;

»» a pessoa que fizer o descarte do lixo deverd lavar, muito bem, suas maos e o
antebraco e desinfeta-los.
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Manejo dos residuos

» O estabelecimento deve dispor de recipientes identificados e integros, de facil
higienizacdo e transporte, em numero e capacidade suficientes para conter os
residuos.

» Os coletores utilizados para deposicao dos residuos das areas de preparacao e
armazenamento de alimentos devem ser dotados de tampas acionadas sem
contato manual.

»» Os residuos devem ser freqlientemente coletados e estocados em local fechado e
isolado da area de preparacao e armazenamento dos alimentos, de forma a evitar

focos de contaminacao e atracao de vetores e pragas urbanas.

RESIDUOS DE SAUDE

O gerenciamento dos residuos provenientes dos servicos e atividades de saude é
regulamentado pela Resolu¢ao RDC n° 306, de 07 de dezembro de 2004.
Os sacos de armazenamento e dos recipientes de transporte podem ser feitos por
adesivos, desde que seja garantida a resisténcia destes aos processos normais de manuseio
dos sacos e recipientes.

Tipos de Residuos:

O Grupo A é identificado pelo simbolo de substancia infectante constante na NBR-
7500 da ABNT, com rétulos de fundo branco, desenho e contornos pretos.
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O Grupo B é identificado através do simbolo de risco associado, de acordo com a NBR
7500 da ABNT e com discriminacao de substancia quimica e frases de risco.

O Grupo C é representado pelo simbolo internacional de presenca de radiacao
ionizante (trifélio de cor magenta) em rétulos de fundo amarelo e contornos pretos,
acrescido da expressao REJEITO RADIOATIVO.

Ja o Grupo E é identificado pelo simbolo de substancia infectante constante na NBR-
7500 da ABNT, com rétulos de fundo branco, desenho e contornos pretos, acrescido da
inscricio de RESIDUO PERFUROCORTANTE, indicando o risco que apresenta o residuo.

O transporte interno do residuo de saude consiste no traslado dos residuos dos
pontos de geracao até local destinado ao armazenamento temporario ou armazenamento
externo com a finalidade de apresentacao para a coleta. Ele deve ser realizado atendendo
roteiro previamente definido e em horarios nao coincidentes com a distribuicao de
roupas, alimentos e medicamentos, periodos de visita ou de maior fluxo de pessoas ou
de atividades. Deve ser feito separadamente de acordo com o grupo de residuos e em
recipientes especificos a cada grupo de residuos.

Os recipientes para transporte interno devem ser constituidos de material rigido,
lavavel, impermedvel, provido de tampa articulada ao préprio corpo do equipamento,
cantos e bordas arredondados, e serem identificados com o simbolo correspondente ao
risco do residuo neles contidos.

Com relagao ao armazenamento temporario dos residuos de saude, que consiste
na guarda temporaria dos recipientes contendo os residuos ja acondicionados, devem
ser feitos em local préoximo aos pontos de geracao, visando agilizar a coleta dentro do
estabelecimento e otimizar o deslocamento entre os pontos geradores e o ponto destinado
a apresentacao para coleta externa. Nao podera ser feito armazenamento temporario com
disposicao direta dos sacos sobre o piso, sendo obrigatdria a conservacao dos sacos em
recipientes de acondicionamento.

O armazenamento temporario podera ser dispensado nos casos em que a distancia
entre o ponto de geracao e o armazenamento externo justifiquem.

A sala para guarda de recipientes de transporte interno de residuos deve ter pisos e
paredes lisas e lavaveis, sendo o piso ainda resistente ao trafego dos recipientes coletores.
Deve possuir ponto de iluminacao artificial e area suficiente para armazenar, no minimo,

dois recipientes coletores, para o posterior traslado até a drea de armazenamento externo.
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Quando a sala for exclusiva para o armazenamento de residuos, deve estar identificada
como “SALA DE RESIDUOS”.
A sala para o armazenamento temporario pode ser compartilhada com a sala de

utilidades. Neste caso, a sala devera dispor de area exclusiva de no minimo 2 m?, para
armazenar, dois recipientes coletores para posterior traslado até a area de armazenamento
externo.

No armazenamento temporario nao é permitida a retirada dos sacos de residuos de
dentro dos recipientes ali estacionados.

Os residuos de facil putrefacao que venham a ser coletados por periodo superior a 24
horas de seu armazenamento devem ser conservados sob refrigeracao, e quando nao for
possivel, for submetido a outro método de conservacao.

No que dizrespeito ao armazenamento externo que consiste na guarda dos recipientes
deresiduos até arealizacao da etapa de coleta externa, estes devem ser feitos em ambiente
exclusivo com acesso facilitado para os veiculos coletores. No armazenamento externo
nao é permitida a manutenc¢ao dos sacos de residuos fora dos recipientes ali estacionados.

Compete aos servicos geradores de servicos de saude, a elaboracao do Plano de
Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude - PGRSS, obedecendo a critérios técnicos,
legislagcao ambiental, normas de coleta e transporte dos servicos locais de limpeza urbana
e outras orientagdes contidas na RDC ANVISA 306/2004.

CUIDADOS COM A FLORA E FAUNA

Toda pessoa deve evitar as condicdes que facilitem o aparecimento e reproducao de
flora e fauna nociva, cumprindo, para o controle, modificagao ou exterminio, as instrucoes,
normas ou exigéncias do servico de saude respectivo (Art. 46 da Lei Est. 6320/83).

Uma recomendacao importante para as instituicbes que trabalham com o publico
infantil é o cuidado que deve ter para nao cultivar plantas téxicas ou venenosas no interior
e exterior proximo a edificacdo como forma de evitar riscos a saude dos seus acolhidos.
Muitas das vitimas dessas plantas sao criangas, pois elas muitas vezes tém aparéncia de
frutas e parecem ser apetitosas e as criancas sao curiosas, além de terem uma tolerancia
ainda menor para o veneno.

Mateus, a comigo-ninguém-pode é uma das plantas mais encontradas em domicilio.
Originaria da América Tropical e india Ocidental, o género Dieffenbachia sp. pertence a familia
das Araceas e possui cerca de 30 espécies. Essa linda planta de folhagens com padroes
diversos em tons de verde e branco sao encontradas em muitos jardins ornamentais pelo
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mundo todo. E a mesma é responsavel por intoxicacdes graves, cujas principais vitimas sao
criancas pequenas e animais.

Em toda a sua estrutura, sejam flores, folhas, caule e latex, a comigo-ninguém-pode
é altamente impregnada por cristais de Oxalato de Célcio e outras substancias toxicas.
Esse composto, no entanto, quando entra em contato com nosso organismo por meio da
mastigacao, dispara uma reacao do tipo inflamatéria, com formacdo de edema imediato
na lingua e na glote, dificultando muito a respiracao, podendo vir a causar até a morte por
asfixia. Em contato com os olhos, o oxalato pode causar dor, irritacdo e lesao na cérnea. E
ainda o seu latex é corrosivo ao toque da pele e mucosas.

Outras plantas como o tinhorao, a taioba-brava e o copo-de-leite também contém
esses mesmos cristais, mas nao sao somente essas que sao causadoras de intoxicacao
animal. Outras espécies de plantas facilmente encontradas em canteiros, como por
exemplo: a espirradeira, a coroa-de-cristo, a alamanda e o chapéu-de-napoleao, possuem
também substancias agressivas (glicosideos cardiotoxicos e alcaloides neurotdxicos) se
em contato direto.
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Outro cuidado importante para a saude das criangcas é manter os patios externos e

jardins sempre bem cuidados, e limpos com a grama aparada. Se tiver brinquedos no local,
é indispensavel a manutencao preventiva dos mesmos de forma a evitar acidentes.
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CUIDADOS COM AS CAIXAS DE AREIA

T R —

Com relacao as caixas de areia deve-se ter uma rotina de limpeza das mesmas.
Considerando a necessidade de prevenir e minimizar riscos a saude, a ANVISA comunica
gue todos os locais onde exista a disposicao de areia para que qualquer crianca ou adulto
possa praticar qualquer atividade deve:

1. Manter as condicbes sanitarias dos tanques ou outros compartimentos com areia,
com interposicao de barreiras fisicas — telas com malhas finas, gradis, cercas etc. —
que impecam ou restrinjam o acesso de animais a areia contida nesses locais.

2. Na impossibilidade de cercar os tanques ou outros compartimentos, providenciar,
na medida do possivel, sua cobertura com lona plastica ou outro material similar
durante o periodo em que nao estiverem sendo utilizados pelas criancas.

3. Bvitarinstald-los em dreas sombreadas, pois o sol minimiza a proliferacao de micro-
organismos patogénicos.

4. A camada superficial de areia, exposta a contaminacao, seja diariamente revolvida
e periodicamente substituida.

5. No caso de suspeita de infestacao, toda a areia do tanque ser substituida.
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6. Observar que o uso de solucdes de cloro (hipoclorito de sédio) para desinfeccao da
areia tem eficiéncia relativa, pois sua acao é limitada, combatendo apenas larvas e
nao ovos de protozoarios. Além disso, se nao usado adequadamente, o cloro pode
causar queimaduras nos usuarios.

7. Impedir o consumo de alimentos no interior do tanque e de outros compartimen-
tos, uma vez que a presenca de restos de comida atrai insetos, roedores, pombos,
gatos e outros animais, gerando riscos de outras doencas, como leptospirose e
toxoplasmose.

8. Préximo aos tanques ou outros compartimentos com areia seja instalado um
ponto de dgua, de forma a facilitar a higienizacdo dos usuarios, permitindo as-
sim que eles lavem as partes do corpo que estiveram em contato com a areia.
Para melhor orientar os usuarios, aconselha-se fixar avisos préximos a estes lo-
cais com a seguinte mensagem: “Apds sair do recinto, remova a areia do corpo e
lave maos e pés”.
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CONTROLE DE VETORES /PRAGAS URBANAS

Todos os Abrigos Institucionais do SUAS devem providenciar o controle de vetores.
Para tanto, devera contratar uma firma especializada, que tenha alvara sanitario e que
forneca certificado do servico realizado de desinsetizacao e desratizacdo. Este certificado
devera estar fixado na Instituicao para controle, constando a validade do servico no
referido certificado.

As pragas mais comuns encontradas na drea de armazenamento e processamento
de alimentos sao:

»» 0s roedores (ratos, camundongos, etc.);

»» 0S insetos (moscas, baratas, tracas, formigas, etc.);

»» 0S passaros (pardais, pombos, etc.).

Como impedir o acesso das pragas:

» mantendo sempre limpo todos os locais, mesmo 0s que nao sao utilizados
diariamente;

»» nao guardando sacos e caixas que nao serao utilizados;

»» nao guardando equipamentos e utensilios fora de uso;

»» mantendo os ralos tapados;

»» mantendo as aberturas, como portas e janelas, com telas fechadas;

» nao colocando plantas ou deixando dgua parada dentro da cozinha, suas
dependéncias e proximidades;

»» fazendo inspecdes periddicas;
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»» nao permitindo acumulos de lixo ou lixo com alimento derramado;
» mantendo bem fechado todo alimento que ja fora aberto;

»» fazendo a desinsetizacdo e desratizacao periddicas, e solicitar da empresa
dedetizadora o certificado do servico executado (a cada 6 meses ou dependendo
do produto, o prazo de validade fica registrado no certificado para facilitar as
revisdes periddicas).
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LAVANDERIA / SALA PARA LAVAGEM DE ROUPAS

R — ——
A lavanderia ou a sala destinada ao processamento de roupas é uma das unidades de
apoio logistico dos Abrigos Institucionais, cujas finalidades sdo: coleta, separacao, lavagem
e processamento de roupas.

A lavagem de roupas é uma atividade complexa que exige cuidados, a fim de evitar
a contaminacao e outros danos a saude.

Para o servico de lavanderia, a legislacao vigente recomenda a presenca de um
profissional para cada 30 acolhidos, ou fracdo, diariamente.

A sala para lavagem de roupas devera ter a dimensao de 8 m?, com largura minima
igual a 1,5 m, e se destina a recepcao, separacao e lavagem das roupas, que constituem
a chamada area “suja”; e a que se destina ao processamento composto de area “limpa’,
destinada a centrifugacdo, secagem, passagem, separacao e dobragem. Este ambiente
devera ter piso integro, impermeavel e de facil limpeza e desinfeccao.

A Sala para Lavagem de Roupas devera contar com:

»» paredes, pisos e tetos em bom estado de conservacgao e limpeza;

»» paredes e pisos com acabamento de material liso,impermeavel, resistente e lavavel,
com ralos sifonados, com tampa escamotedvel;
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»» iluminacao adequada, natural ou artificial, com aberturas teladas, proporcionando
ambientes arejados e garantindo conforte térmico;

»» ser de facil acesso e localizagcdo e em area de circulagao restrita;

»» ter barreiras fisica e técnica para evitar contaminagao cruzada (roupas sujas junto a

roupas limpas ja processadas) e o fluxo unidirecional, sem cruzamentos;
»» ter tomadas de 110V e 220V aterradas e identificadas;
»» e com extintores de incéndio em pontos estratégico;
»» equipamentos adequados e compativeis com o volume de servicos;
»» escoamento adequado das aguas servidas;

»» controle do estoque de roupas.

Manejo no Processamento das Roupas

E preciso evitar periodos longos de armazenamento de roupas sujas e o acimulo de
roupas “de molho”.

Ap6s a utilizacao da lavanderia, o profissional responsavel deverd providenciar a
limpeza do ambiente.

Maquinas de lavar de madeira deverdo ser evitadas.

Na sala de lavagem nao deverao ser guardados sapatos, roupas, equipamentos ou
outros materiais ndo destinados a finalidade deste ambiente.

Recomenda-se evitar, também, a mistura de roupas pessoais com as do
estabelecimento, como roupas de cama, panos de prato e de limpeza, por exemplo.

Para secagem de roupas o ideal é que se conte com uma area aberta com exposicao
de varais, e para os dias de chuva, um ambiente coberto e arejado, a fim de facilitar a
secagem.

Devem-se utilizar somente produtos registrados no Ministério da Saude. A utilizacao
de produtos de procedéncia duvidosa pode acarretar sérios problemas a saude dos
acolhidos e a de quem manipula estes produtos.

Caso haja diluicao dos saneantes, deve ser realizada por pessoa treinada e
supervisionada por profissional capacitado.

E preciso realizar trocas diarias de roupas ou substituicio destas quando necessario.

Os procedimentos e rotinas de lavar, secar, passar e reparar as roupa, bem como
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as rotinas técnicas do processamento de roupas de uso pessoal e coletivo, devem ser
registrados, supervisionados e ficarem em locais disponiveis e de facil acesso para consulta.

As roupas de uso pessoal devem ser identificadas, visando a manutencao da
individualidade e humanizacao.

Outras Recomendacoes Importantes

« Manusear o minimo possivel as roupas sujas.

« Todas as roupas sujas deverao ser transportadas em sacos fechados e integros ou em compar-
timentos com tampa de uso exclusivo para este fim.

« O profissional devera usar luvas de borracha no recolhimento e transporte da roupa suja.

+ As roupas sujas com dejetos (vomitos, fezes e urina) devem passar por pré-lavagem com
desinfeccéo.

- Lavar a roupa com 4gua e sabdo.

« Enxaguar bem.

« Deve contar com um local exclusivo para guarda de roupas limpas.

Uso de Equipamentos de Protecao Individual

»» Equipamentos de protecao individual (EPI) deverao ser fornecidos aos funciondrios
ou mesmo aos acolhidos que tenham condi¢des de executar esta atividade, como
botas e aventais impermeaveis e luvas.

Area para armazenagem e distribuicdo das roupas

»» Condicbes para guarda de roupas (rouparia)
»» Sala de armazenagem geral de roupa limpa (rouparia geral)
»» Estante/prateleiras de roupa limpa

Transporte de roupas sujas

»» Condigdes para o transporte de roupa suja: em sacos plasticos fechados e
identificados (ex.: roupa suja n° 2 / Fernando), ou recipientes de material lavavel
e de facil higienizacao e limpeza. Cestos de vime nao sao recomendados para
transporte, mas sim recipientes com material lavavel, impermeavel e de facil
higienizacao e limpeza.
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ORGANIZANDO UM ALMOXARIFADO

Almoxarifado é uma unidade destinada ao recebimento, guarda, controle e

distribuicao dos recursos materiais necessarios ao funcionamento de um estabelecimento.

Para melhor organizacdo deste espaco é preciso:

»» area fisica com condi¢des de seguranca: localizacdo adequada, acesso externo
coberto para transporte de carga de suprimentos; area de recepcgao, inspecao,
registro e distribuicdo, e darea de armazenagem. Teto integro de facil limpeza,
paredes integras de facil limpeza, piso integro e de facil limpeza, ralo sifonado com
tampa escamotedvel, aberturas teladas;

»» armazenamento em local ventilado em adequado estado de organizacao,
com mobilidrio e outros elementos constituidos de material de facil limpeza e
desinfeccao com armadrios/ prateleiras/ estantes e estrados (30 cm de altura do
piso), bem conservados e limpos, afastados das paredes e distantes do teto, de
forma que permita facil limpeza e circulacao de ar;

»» condi¢des de lavagem das maos: lavatério com dispensador de sabao liquido,
lixeiras com tampa, suporte com papel toalha;

»» condicdes organizacionais: rotinas técnicas especificas atualizadas e disponiveis,
sistema de controle de estoque, estoque minimo estabelecido, e saida de material
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por meio de requisi¢coes, controle de entrada e saida de material de acordo com
validade (primeiro que vence, primeiro que sai) e estocagem de material por
setorizacdo: de saude, expediente, saneantes, equipamento, pecas de reposicao,
roupa e substancias toéxicas, corrosivas e inflamaveis;

»» armazenamento adequado, com disposicao por categoria de produtos ou outra
forma organizada, obedecendo a separacao para medicamentos, germicidas,
sucatas e produtos para saude.

DEPOSITO DE MATERIAL DE LIMPEZA - DML
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Depdsito de Material de Limpeza — DML trata-se uma sala destinada a guarda de
aparelhos, utensilios e material de limpeza. O

Recomenda-se que o DML deva ser dotado de tanque de lavagem. Pisos, paredes
e teto devem ser revestidos com material lavavel, impermeavel, de facil higienizacao e
limpeza e de preferéncia de cores claras.

As aberturas devem ser teladas de forma a prevenir a entrada de vetores. Trata-se de
uma area restrita aos funciondrios do estabelecimento.
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O DML deve possuir:

- Pia: para lavagem das maos;

- Tanque: para limpeza do material;

- Dispositivo: para pendurar vassouras, rodos e pas;

- Prateleiras: para baldes, bacias, pequenos utensilios, produtos de limpeza;

- Desinfetantes: devidamente rotulados e tampados; o rotulo deve incluir data de
inicio do uso e nome da substancia.

-Recomenda-se sistema elétricoembutido ou protegido e longe o alcance de criancas.

- Protecao de tela milimétrica nas aberturas.

OBSERVACAO IMPORTANTE:

/" '} Osprodutos domésticos devem ser mantidos em suas embala-
/%Q'/ gens originais. Eles nunca devem ser colocados ou transferidos
para vasilhames que tragam confusao sobre o contetido, como
as garrafas de refrigerantes. As embalagens vazias, tanto de
medicamentos como de produtos de uso doméstico, devem ser descartadas.
Nao se pode provocar vomitos na eventualidade de ingestao de qualquer
produto. Também nao devem ser oferecidos liquidos de qualquer espécie.
Manter o naumero do telefone do Centro de Intoxicacdes Toxicoldgicas atra-
vés do telefone: 0800.643.5252 ou acesse o site: www.cit.sc.gov.br
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EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL PARA LIMPEZA

O trabalhador do servico de limpeza deve utilizar os equipamentos de protecao indi-
vidual, tais como luvas de borracha e sapatos fechados, sempre que executar a lim-
peza das instalagdes. Apds os procedimentos, retirar as luvas a fim de evitar o contato
com artigos limpos, sendo que as mesmas devem ser lavadas com agua e sabao e
guardadas secas em local adequado. Caso haja contato com matéria organica, fazer a
desinfeccao com solucao clorada.

MEDIDAS PRATICAS DE LIMPEZA E CONDUTAS DE HIGIENE

LIMPEZA DE PISOS

« Lavar / passar pano

+ Ap6s varrer o local: usar dois baldes de cores diferentes, um com agua limpa e outro
com agua e sabao

« Retirar os detritos (lixo em geral)

» Molhar o local com solucao de d4gua e sabao

« Esfregar o chao

« Remover a solucao com o rodo, do fundo para a saida

« Secar com pano umido embebido em agua limpa

« Limpar e guardar os utensilios utilizados

« Higienizar as maos com agua e sabao liquido, secar com papel toalha.
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LIMPEZA - PAREDES ETETO

Para a limpeza de paredes e teto recomenda-se:

+ Colocar um pano de chao embebido em dgua e sabdao em um rodo
« Limpar primeiro o teto

« Limpar as paredes com movimentos de cima para baixo

» Passar o pano embebido em agua limpa

« Guardar os utensilios utilizados

+ Higienizar as maos com agua e sabao liquido

« Secar com papel-toalha

LIMPEZA - INSTALACOES SANITARIAS

« Higienizar as maos com agua e sabao liquido, secar com papel-toalha

+ Recolher o lixo/residuos

« Iniciar a limpeza comecando pelos tetos, paredes, janelas e portas apos, fazer a
limpeza das pias, vaso sanitario e piso.
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LIMPEZA - VASOS SANITARIOS

» Colocar agua até a metade dos baldes, um somente com agua e outro com agua e
detergente neutro;

« Dar descarga no vaso sanitario com a tampa fechada;

- Esfregar atampa, a parte externa e o assento do vaso sanitario com bucha ou esponja
embebida em solucao detergente;

« Enxaguar a tampa, o assento e a parte externa do vaso sanitario;

« Jogar a solucao de detergente dentro do vaso sanitdrio, esfregando-o com a escova para
vaso sanitario, iniciando pela borda interna do vaso e terminando na saida de agua;

+ Dar descarga no vaso sanitario continuando a esfregar a parte interna com a escova
até a agua ficar limpa;

« Lavar a alavanca ou botao de descarga com bucha ou esponja embebida em solucao
de detergente;

« Enxaguar;

« Secar a alavanca ou botao de descarga, a tampa e vaso sanitario com pano;

« Higienizar as maos com agua e sabao liquido, seca-las com papel-toalha;

+ Se houver presenca de matéria organica, apos a limpeza: aplicar o hipoclorito de
sédio 1% na superficie onde havia presenca de matéria organica utilizando pano
seco embebido com o produto e deixar agir por 10 minutos. Retirar o hipoclorito
com agua;

+no caso de as superficies serem metalicas (torneira, registro, etc.) utilizar alcool 70%.
Embeber pano seco com o produto, friccionar na superficie, esperar secar e repetir
trés vezes a aplicagao.

OBSERVACAO:

Todo material usado na limpeza e desinfeccao (baldes,

panos, etc.) e EPI passivel de reutilizacao (luvas de

seguranca, oculos, etc.) devem ser higienizados e guardados
- e em local apropriado, ao término das atividades.
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LIMPEZA DE PIAS

- Limpar as torneiras, as superficies interna e externa das pias e encanamentos sob a
pia utilizando bucha ou esponja umedecida com detergente liquido

« Enxaguar

« Secar a pia com pano

« Se houver presenca de matéria organica, apos a limpeza:

« Aplicar o hipoclorito de sédio 1% na superficie onde havia presenca de matéria
organica, utilizando pano seco embebido com o produto e deixar agir por 10

minutos. Retirar o hipoclorito com agua

«No caso de as superficies serem metdlicas (torneira, registro, etc.) utilizar alcool 70%.
Embeber pano seco com o produto, friccionar na superficie, esperar secar e repetir
trés vezes a aplicacao.

LIMPEZA DE BANHEIRAS

)j//\

3
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« Lavar com agua e sabao

« Enxugar

« Friccionar com alcool 70% 3 vezes durante 30 segundos por vez com papel-toalha
« Higienizar as maos com agua e sabao; secar com papel-toalha

/3 OBSERVACAO:
Esse processo deve ser repetido entre um banho e outro.

—— —

LIMPEZA DE SUPERFICIES

« Limpeza com agua e sabao deve sempre preceder os processos de desinfeccao, pois
a maioria dos germicidas sao inativados na presenca de matéria organica.

+ O alcool etilico tem atividade germicida e sua atividade bactericida é ideal na
concentracao de 70%;

- Bancadas de manipulagao/trocador de fraldas: a higienizacao deve ser feita apds
cada uso, utilizando agua e sabao e com alcool 70% por trés vezes, 30 sequndos
cada vez, com papel-toalha em sentido unico.

- Colchodes e travesseiros: devem ter revestimento impermeavel que facilite a limpeza
e desinfeccao por friccao de alcool a 70% por 30s, repetidos por trés vezes, apos
cada turno. Havendo fluidos corpéreos (fezes, urina ou vémito), devem ser limpos
logo apds a contaminacao, retirando o excesso da matéria organica com papel-
toalha, sequido de limpeza com agua e sabao e, finalizar com a desinfeccao.

+ Os colchonetes para atividades no chao devem ser limpos com alcool a 70%
diariamente.

« Armadrios: os armarios e mobiliarios devem ser de material que facilite a limpeza.
Devem ser limpos com agua e sabao semanalmente ou sempre que necessario.
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LIMPEZA DE SUPERFICIES

« Higienizar as maos com agua e sabao

« Secar com papel-toalha;

« Lavar a mamadeira/bico com agua e sabao imediatamente apés o uso
« Enxaguar bem

+ Deixar secar em local adequado

» Mergulhar em solugao de hipoclorito de sédio ou ferver por 5 minutos
« Escorrer bem

» Guardar em recipiente limpo e devidamente tampado

« Higienizar as maos com agua e sabao; secar com papel-toalha

OBSERVACAO:
Esse procedimento deve ser feito a cada uso, podendo ser
coletivo. A solucao de hipoclorito de sodio deve ser acon-
‘ dicionada em recipiente opaco com tampa, devido as suas
- caracteristicas de fotossensibilizacao e volatilidade. Com-
postos clorados sao altamente instaveis, por isso deve-se
utiliza-los imediatamente apds o preparo da solucao e des-

preza-los a cada uso.
R — T ————————
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« Pratos e talheres: lavar com dgua e sabéao e proceder a desinfeccao.

« Liquidificador, batedeira, moedor de carne e outros equipamentos: desligar o
aparelho. Lavar com agua, detergente e esponja. Enxaguar bem e desinfetar com
solucao clorada.

+ A secagem podera ser ao natural ou com toalha de papel de primeiro uso. Higienizar
as maos com agua e sabao; secar com papel-toalha.

- Coifa: a limpeza devera ser quinzenalmente; é recomendavel a utilizacao de produto
desincrustante para auxiliar a limpeza.

« Higienizar as maos com agua e sabao liquido; secar com papel-toalha.
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LIMPEZA DE RECIPIENTES DE RESIiDUOS

#

-‘ "
PILMA / BATERLE II

« Remover o saco de lixo e retirar residuos, se houver

« Lavar com agua e sabao utilizando escova ou bucha de uso exclusivo para esse fim
« Enxaguar

« Utilizar sacos plasticos resistentes e manter os recipientes de lixo tampados

« Higienizar as maos com sabao liquido e secar com papel-toalha.
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INSTALACOES PREDIAIS DE AGUA, ESGOTO, ENERGIA ELETRICA,
PROTECAO, COMBATE A INCENDIO E TELEFONIA

As instalacdes prediais de agua, esgoto, energia elétrica, protecao e combate a
incéndio e telefonia nos Abrigos Instituiconais deverao atender as exigéncias dos cédigos
de obras e posturas locais, assim como as normas técnicas brasileiras pertinentes a cada

uma das instalagoes.

LEMBRETE:
Proibido armazenar botijao de gas na parte interna da
edificacao.

119



Maika Arno Roeder

ACOES ESPECIFICAS RELACIONADAS A SAUDE

De uma forma geral pode-se resumir algumas acoes especificas de saude destinadas

as criangas e aos adolescentes num Abrigo Institucional. Os itens elencados abaixo
servem se referéncia para aquelas unidades que desenvolvem ag¢des educacionais e de
acompanhamento do desenvolvimento desta populacao numa Unidade sécioassistencial.

Sao elas:

= | - Avaliacao clinica;

= Il - Avaliacao nutricional;

= lll - Promocao da alimentacao saudavel;

= [V - Avaliagao oftalmoldgica;

=V - Avaliacdao da saude e higiene bucal;

= VI - Avaliacao auditiva;

= VIl - Avaliacao psicossocial;

= VIl — Atualizacao e controle do calendario vacinal;

= IX - Reducao da morbimortalidade por acidentes e violéncias;

= X — Prevencao e reducao do consumo do alcool;

= XI - Prevencao do uso de drogas;

= XIl - Promocao da saude sexual e da saude reprodutiva;

= Xlll - Controle do tabagismo e outros fatores de risco de cancer;
= XIV — Educacao permanente em saude;

= XV — Atividade fisica e saude;

= XVI - Promocao da cultura da prevencao no ambito escolar;

m XVII - Inclusao de tematicas de educacao em saude no projeto politico pedagdgico.
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Todo o Abrigo Institucional que atende criancas devera:

« Apresentar carteira de saude e registro das imunizagoes.

+Ascriancas doentes comfebre, vomito, diarréia e prostracao devem serencaminhadas
ao servico de saude para serem avaliadas.

» Devem existir medidas de controle das doencas nas instituicdes, de acordo com os
modos de transmissao das diagnosticadas, visando diminuir a sua propagacao na
instituicao, sequndo orientacdes do servico de saude.

« Em caso de doencas transmissiveis, a crianca devera ser avaliada pelo médico.

« Diante da ocorréncia de mais de um caso de uma doenca transmissivel na instituicao,
no mesmo periodo, o responsavel pelo estabelecimento deve comunicar ao Centro
de Saude de Referéncia e a vigilancia sanitaria municipal.

No que diz respeito as acoes especificas de satide da mulher é possivel destacar:

Sovide do munbher!

« AcOes educativas, preventivas, de diagndstico, tratamento ou recuperacgao,

objetivando a melhoria do nivel de vida da populacao feminina, nas fases da
adolescéncia, adulta e pés-reprodutiva, incluindo:

« Assisténcia ao planejamento familiar, assisténcia clinico-ginecolégica, assisténcia pré-
natal, prevencao e tratamento das intercorréncias clinicas durante a gravidez, parto
e puerpério, bem como identificacao e tratamento precoce da gestacao de alto risco,
com assisténcia especial a gestante adolescente e mulheres situagao violéncia.
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No que dizrespeito as acoes especificas de saiide do homem é possivel destacar:

Saidedo
comem b
Satide do Satide do
Homem Homem

Saidedo
ﬁomem ™
Satide do Satide do

Homem Homem

[ satide do \‘"‘,
Homem

m Acbes de prevencao, atencao humanizada ao trabalhador e prevencao da violéncia;
= Inserir o homem no pré-natal, a fim de assegurar o exercicio pleno da paternidade;
= Garantir acesso a promocao de saude, prevencao e acesso ao tratamento de doencas
como sifilis e transmissdo vertical de HIV;
sGarantirumalinhadecuidadointegralparaareducaodosfatoresdemorbimortalidade

nos homens.
OBSERVACAO:
MORADORES DE RUA: foco DST/AIDS, e outras doencas
infectocontagiosas, violéncias, uso/abuso de sustancias,
EQ tabagismo - fortalecimento estado de satide

122



Seguranca Sanitaria para Servicos de Alta Complexidade do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS

No que dizrespeito as acoes especificas de saiide da pessoa idosa é possivel destacar:

= Promocao do envelhecimento ativo e saudavel
= Manutencao e reabilitacdo da capacidade funcional
= Apoio ao desenvolvimento de cuidados informais (AVD< AIVD).

No que diz respeito as agoes especificas de saude para pessoas com deficiéncia

é possivel destacar:

= Proteger a saude da pessoa com deficiéncia;

= reabilitar a pessoa com deficiéncia na sua capacidade funcional e desempenho
humano, contribuindo para a sua inclusao em todas as esferas da vida social; e

= prevenir agravos que determinem o aparecimento de deficiéncias.
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SAUDE BUCAL DOS ACOLHIDOS

Ensinar a criancas a cuidar dos dentes desde pequeno é um investimento que trard
beneficios para o resto da vida delas.

Atitudes que tornam o cuidado com os dentes algo interessante e divertido (como,

por exemplo, escovar os dentes junto com ele ou deixa-lo escolher sua prépria escova)
incentivam a boa higiene bucal.

Para ajudar o acolhido a proteger seus dentes e gengiva e para ajuda-lo a reduzir o
risco de caries, ensine-o a seguir os seguintes passos:

« Escovar pelo menos trés vezes ao dia com um creme dental que contém flior para
remover a placa bacteriana (aquela pelicula pegajosa que se forma sobre os dentes
e que é a principal causa das caries).

- Usar fio dental diariamente para remover a placa que se aloja entre os dentes e
abaixo da gengiva, evitando que ela endureca e se transforme em célculo dental.
Depois que o calculo se forma, s6 o dentista pode remové-lo.

 Adotar uma alimentacao equilibrada, com pouco acgticar e amido. Estes alimentos
produzem os acidos da placa que causam caries.

« Usar produtos que contém fluor (inclusive o creme dental). Certifique-se de que
a agua que suas criancas bebem contém fldor. Se a dgua nao contiver fldor, seu
dentista ou pediatra podera prescrever suplementos diarios de fluor.

+ Leva-lo ao dentista para exames regulares.
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Que técnicas de escovacgao sao possiveis de ensinar aos acolhidos?

Observe o acolhido ao escovar os seus dentes. Auxilie-o até que ele se habitue ao
seguinte:

+Use uma pequena quantidade de creme dental com flior. Ndo deixe a crianga engolir
o creme dental.

« Use uma escova de cerdas macias e escove primeiro a superficie interna de cada
dente, onde o acumulo de placa é geralmente maior. Escove suavemente.

« Escove a superficie externa de cada dente. Posicione a escova em um angulo de 45
graus ao longo da gengiva.

« Escove com movimentos para frente e para tras.

« Escove a superficie de cada dente usada para mastigar. Escove suavemente.

- Use a ponta da escova para limpar atras de cada dente frontal, na arcada superior e inferior.

Quando a crianga deve comecar a usar o fio dental?

O fio dental remove as particulas de alimentos e placa bacteriana que se instala entre
os dentes e que a escova sozinha nao consegue retirar. Por isso, comece a usa-lo quando
a crianca tiver quatro anos. Ao completar oito anos, as criancas ja podem usar o fio dental
sem auxilio dos pais.

O que é selante dental e como saber se o caolhido precisa usa-lo?

O selante dental cria uma barreira altamente eficaz contra as caries. O selante é uma
pelicula fina de plastico (resina) aplicada a superficie dos dentes permanentes posteriores,
onde a maioria das caries se forma. A aplicacao do selante nao doéi e pode ser feita durante
uma consulta ao dentista. O dentista poderd informar se é recomendavel fazer esta
aplicacao nos dentes do acolhido.
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O que é o flior e como saber se o acolhido esta recebendo a quantia certa de fliior?

O fldor é uma das melhores maneiras de evitar as caries. Trata-se de um mineral
natural que se combina com o esmalte dos dentes, fortalecendo-os. Muitas empresas de
distribuicao de agua adicionam a quantia de fllor adequada ao desenvolvimento dos
dentes. Para saber se a 4gua que vocé tem em casa contém fllor e qual a quantidade de
flior que apresenta, ligue para a empresa de distribuicao de dgua no seu municipio. Se a
agua que vocé recebe nao tem fluor (ou ndo contém a quantidade adequada), o pediatra
ou dentista podera recomendar gotas de flior ou um enxaguiante bucal, além de um
creme dental com fldor.

Qual é aimportancia da alimentacao na saide bucal da crianga?

Para que o acolhido desenvolva dentes resistentes, é necessario que ele tenha uma
alimentacao equilibrada. Sua alimentacao deve conter uma ampla variedade de vitaminas
e sais minerais, calcio, fésforo e niveis adequados de flior.

Assim como o fldor é o maior protetor dos dentes, as guloseimas sdao seu maior
inimigo. Os acucares e amidos que fazem parte de vérios tipos de alimentos e de bolachas,
biscoitos, doces, frutas secas, refrigerantes e batata frita combinam-se com a placa
bacteriana produzindo substancias acidas. Estas substancias atacam o esmalte e podem
formar caries.

Cada “ataque” pode durar até 20 minutos, apds o término da ingestao do alimento.
Até as “beliscadas” podem criar ataques acidos da placa. Portanto, é recomendavel nao
comer entre as refeicoes.

O que fazer se o acolhido quebrar um dente?

Em qualquer caso de ferimento na boca, deve-se comunicar-se imediatamente com
o dentista. Ele fard um exame na area afetada e determinard o tratamento adequado.

Se possivel, guarde a parte quebrada do dente e mostre-a ao dentista. No caso de
cair o dente em razao de um acidente, leve-o ao dentista o mais rapido possivel. Evite
tocar muito no dente e procure nao limpa-lo. Coloque-o em dgua ou leite até chegar ao
consultério do dentista. Em alguns casos é possivel reimplanta-lo.
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Como guardar as escovas de dente?

O cuidado com a escova de dente é imprescindivel. E comum deixa-la exposta na pia
do banheiro ou em ambientes umidos, sem qualquer protecao das cerdas. O problema
é que, com esse costume, a pessoa pode levar a boca uma quantidade consideravel de
bactérias. Quando nao esta protegida adequadamente, as cerdas expostas acumulam
microorganismos lancados no ar, sendo alguns provenientes do vaso sanitario.

Alistadedoencascausadasporbactériasacumuladasnaescovaégrande: periondotite,
candidiase, gengivites, caries e até diarréia. O problema, aparentemente simples, pode
agravar e causar doencas graves cardiopatias e pneumonias.

Para tentar amenizar esse acumulo, é aconselhdavel o uso de protetores ou até mesmo

guarda-las fora do banheiro.
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Seguem abaixo algumas dicas de como guardar escovas de dente:

- Ela deve ser colocada em um recipiente fechado e a uma distancia de pelo menos
dois metros do vaso sanitario. E importante, também, deixar a tampa do vaso
sanitario sempre abaixada na hora da descarga e quando nao estiver em uso.

« Tampar o recipiente ou manté-la em armarios fechados resolve o problema apenas
em parte. Isso porque ambientes abafados e Umidos podem contribuir para a
proliferacao de bactérias ou até mesmo aquelas vindas da proépria boca.

« Muitas bactérias permanecem vivas nas cerdas da escova por até 24 horas. Por isso,
é importante eliminar o excesso de dgua ap6s o uso, mas nunca utilizando toalhas
para seca-la. Borrifar um antisséptico nas cerdas ajuda também. O mais indicado é a
clorexidina 0,12%, encontrada em farmacias.

« A vida util da escova também é algo a ser levado em conta. A troca deve ser feita a
cada quatro meses e o tipo de escova varia do gosto pessoal do usuario.

CUIDADOS COM O AMBIENTE

» A instituicdo deve manter os ambientes limpos, livres de residuos e odores

incompativeis com a atividade.

» A instituicao deve manter disponiveis as rotinas quanto a limpeza e higienizacao
de artigos e ambientes.

» Os produtos utilizados no processamento de roupa devem ser registrados ou
notificados na ANVISA/MS.

» Deve-se criar ambientes acolhedores e humanizados. Cuidados com o barulho.

» ATV ligada o tempo todo e em volume muito alto pode dificultar a comunicacao
e a socializacao entre os acolhidos. A privacidade dos acolhidos, principalmente
0os mais dependentes, deve ser preservada. A participacao dos acolhidos na
organizacgao de sua residéncia é um sinal de respeito!
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SEGURANCA SANITARIA PARA O PUBLICO INFANTIL

=

Sala de troca e higiene Sala de repouso Sala de atividades Solario

Muitos dos Abrigos Institucionais do SUAS trabalham com publico infantil. Trata-se
de uma populacgao especifica que requer cuidados diferenciados no manejo de criancas.

De uma forma geral cada instituicao que atende criancas deve contar com ambientes:

+ Arejados
+ Seguros

- Paredes, pisos faceis de serem limpos (material lavavel, impermeavel e de facil
higienizacao e limpeza e de preferéncia de cores claras)

« Quartos confortaveis
« Banheiros com instalacdes adequadas, proprias para a faixa etaria dos acolhidos.

« Nao se recomenda meias-paredes, nem paredes de madeira para divisao dos
dormitérios.

+ Proibido a utilizacao de pordes, sétaos ou sobrelojas como dormitérios.

« Dormitérios com espaco minimo de 5 m? por leito quando coletivo.
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SALA DE REPOUSO

ILUMINACAD SUAVE
Abajures ou luzes com
regulagem ajudam a
manter a penumbra para
que os bebés relaxem

1001

BERCOS SEGUROS
Preferir os de MDF, cujos -
cantos ndo sejam pontudos BN
nem com arestas, para nio

machucar as criangas <
» b :
& Y
" > .

COLCHOES LAVAVEIS
Devem ter protegao
antidcaro ¢ antialérgica e
revestimento plastico
impermeavel

-
AREA DE AMAMENTACAO
Basta uma cadeira para as
maes que amamentam ¢
uma almofada que sirva
de apoio para o brago

CHAQ LIMPO

: Grandes placas de vinll
facilitam a retirada da
sujeira ¢ evitam o pd
Prefira as cores claras

T —

« As instalacoes infantis deverao ser separadas por sexo, contendo vasos e pias com
altura adaptada para a educacao infantil. As pias devem ter agua corrente e estar
abastecidas com sabao liquido e papel-toalha descartdveis. Os vasos sanitarios e
as lixeiras devem ter tampas. As lixeiras com tampa devem possuir sacos plasticos
e as tampas devem ser acionadas por pedal. A descarga deverd estar em perfeito
funcionamento, e os ralos deverao possuir sistema de fechamento — escamoteavel.

» Colocacgao de visores entre divisbes dos cOmodos para monitoracao ambientes

pode ser indicado.

+ Nao se devem colocar pisos com depressoes e escorregadios

« Revestimento paredes do fraldario e do lactario para garantir higiene adequada
« Eliminar degraus dos ambientes e espaco para passagem de cadeiras de bebe

« Deve-se prever condi¢des adequadas de acesso e de evacuacao facil e rapida em

caso de emergéncia (sinalizacao).
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SALA DE ATIVIDADES

ESPELMO GRANDE BARRAS NA PAREDE JANELAS AMPLAS
Permite que a crianca Servem de apoio para Além de melhorar
COmMeco a so observar 08 bebés que comecam a ventilagdo, permitem
Tem de ser bem fixo para a2 se movimentar que os bebés

nd0 causar acidentes ¢ a explorar o mundo admirem a paisagem

|

i BRINQUEDOS SIMPLES 'MOVIMENTO SEGURO
: Evitar os pequenos, fragels Piso sem obsticulos,

¢ pontudos. Mobiles, de madeira e com
chocalhos, bolas ¢ livros colchonetes ou tatame.
de pano 330 indicados ¢ 0 mais acolhedor

« Salas devem ter iluminacgao e arejamento naturais e aquecimento adequado.

« Recomenda-se a colocacgao de cestos de lixo com tampa por acionamento por pedal
préximo a troca de fraldas.

+ Boa exposicao solar com locais abertos e fechados para recreacao.

+Boascondi¢bes de seguranca (prevencao contra-incéndio, cuidados com brinquedos,
etc.), e de comunicagodes internas.

+ As portas de cdbmodos onde houver atividade com criancas nao devem possuir
chaves e/ou trincos.

« Os méveis, equipamentos e brinquedos nao devem possuir quinas ou estas devem
ser protegidas com silicone ou outro material com esta finalidade.

+ Astomadas devem possuir tampas de protecao para evitar acidentes com as criancas.

« As portas com vidros devem ser evitadas, mas havendo uso deste material
recomenda-se que este deva ser do tipo nao estilhacgavel.

« Bergos/camas devem ser de facil acesso e circulagao do pessoal.

- Sistema de escurecimento é indicado nos quartos e salas de repouso.

« Sala de bercos deve ter cerca de 2 m? de area minima por crianca.

« Sala de repouso nao pode ser subdimensionada - recomenda-se no maximo de 8 criancas.

- Sala de refeicdes deve ter area aproximada de 0,70 m? por crian¢a, nunca sendo
inferior a 9m2.
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COMO DEVE SER UM BERCARIO

» Deve existir bancada alta para a troca de roupa e fraldas tendo ao lado lixeiras
revestidas de saco plastico com tampa acionadas por pedais, bem como pias com
agua corrente, sabdo liquido e papel-toalha. E imprescindivel a higienizacdo das
maos antes e apos a troca de fraldas.

+ O bercario devera possuir area minima que permita livre circulagdao entre os bercos;
0 espaco entre bercos devera ser idealmente de um metro, no minimo 50 cm, e
entre estes e as paredes, no minimo 50 cm.

» Cada berco deve destinar-se ao uso de uma unica crianga por vez. Os colchodes
devem estar em bom estado de conservacao e limpeza e com boa densidade.

+ As janelas do bercario e sala de repouso devem ter telas milimétricas a prova de
insetos, instaladas de forma a permitir a facil retirada para limpeza.
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COZINHA, LACTARIO, REFEITORIO

+ As janelas da cozinha e lactario devem ter telas milimétricas a prova de insetos,
instaladas de forma a permitir a facil retirada para limpeza.

- Todas as pias devem possuir sifdo.

« As pias e lavabos devem possuir sabonete liquido inodoro antisséptico ou sabonete
liquido inodoro e produto antisséptico e toalha de papel nao reciclado.

+ As mesas de manipulacao devem ser constituidas somente de pés e tampos, sendo
estes tampos constituidos de material liso e impermeavel.

« O acabamento das éreas fisicas do lactario, cozinha, refeitério e despensa devem
ser isento de frestas, saliéncias, cantos e aberturas que possam abrigar insetos,
roedores e sujeiras.

+Ovasilhame para preparo, uso e transporte de alimentos deve ser de material indcuo,
inatacavel e sem ranhuras ou fragmentacoes.

« Devem possuir equipamentos de congelamento e/ou refrigeracao em numero
compativel ao volume de alimentos e serem mantidos em perfeito estado de
conservacao e funcionamento.
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« Devem possuir armarios com portas, construidos com material liso e impermeavel.
» Devem possuir fogao com coifa e exaustor.

+ A superficie dos equipamentos, méveis e utensilios deve ser lisa, impermeavel e
lavavel.

+ Os bebedouros devem ser lavados diariamente com 4dgua e sabao e desinfetados
com solucao de hipoclorito de sédio a 1% ou alcool 70% ou, ainda, conforme
indicacdo do fabricante.

» Devem possuir local exclusivo destinado a limpeza, preparo, esterilizacdao, guarda e
distribuicao das mamadeiras.

- As mamadeiras devem ser devidamente identificadas e preparadas no momento de
serem servidas;

« As mamadeiras devem ser armazenadas no refrigerador, com protetor para bico;

«Devem possuirProcedimento Operacional Padrao-POP, paralimpezadasinstalagées,
dos utensilios e equipamentos e para acondicionamento dos alimentos.

/) OBSERVACAO:

/:/ O LACTARIO PODE ESTAR NO MESMO ESPACO DA COZINHA.
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ROTINAS PARA TROCA DE FRALDAS

«» Todo Abrigo Institucional do SUAS deve ter a sua rotina padronizada e escrita de
trocas de fraldas que deve estar afixada em local préximo a area de troca.

« A drea de trocas de fraldas deve situar-se ao lado de pia, dotada de sabonete liquido
e papel-toalha.

« A drea de troca deve ser afastada das areas de preparo de alimentos.

« Fraldas descartaveis usadas devem ser depositadas em recipientes exclusivos com
identificacao, separados do restante do lixo e préximos da area de troca.

+ Os lencos, se necessadria sua utilizacao, devem ser de material descartavel.

« O profissional deve lavar rigorosamente as maos antes e depois de efetuar a troca
de fraldas.

+ Os colchobes e travesseiros devem estar em bom estado de conservacgao, ser
encapados com material impermedvel e higienizados apds sua utilizagao ou quando
necessario.
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MEDIDAS DE SEGURANCA COM RELACAO AOS BRINQUEDOS

Todos os brinquedos devem:

« possuir selo de certificacao do INMETRO,

« ser constituidos de material atdxico, inquebraveis,

- ser sem pontas, pecas pequenas ou desmontdveis disponibilizadas as criancas de
faixa etaria especificada. O material de fabricacao deve ser resistente, com a pintura
nao toxica e sem pontas e arestas que possam causar ferimentos.

» devem-se evitar brinquedos com correntes, tiras e cordas com comprimento maior
de 15 cm, uma vez que podem causar enforcamento.

- devem-se evitar bexigas/baldes de latex e bolinhas de gude pelo risco de sufocacao.

« 0s brinquedos devem ser de material de facil limpeza e desinfeccao.

« Deve-se evitar brinquedos com vidros e que produzem ruidos altos.

« no final das brincadeiras, recomenda-se higienizacao dos brinquedos.

« devem ser lavados com sabao neutro e escova de uso exclusivo.

+ apos serem lavados com a escova, devem ser expostos a secagem e acondicionados
(depois de estarem bem secos) em caixas plasticas com tampa.

« higienizar as maos com agua e sabao liquido; secar com papel-toalha.

+ 0s brinquedos que tiveram contato com mucosas e secrecdes de alguma crianca
nao devem ficar disponiveis para outras brincarem, devido ao risco de transmissao
de agentes infecciosos.
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OUTRAS RECOMENDAGCOES IMPORTANTES

— Como os Abrigos Institucionais nao dispdem de equipamento de esterilizacao
recomenda-se que assim como o material de higiene pessoal, os alicates, tesouras e
outros materiais cortantes devam ser exclusivamente de uso pessoal, ou seja, cada
crianga deve ter o seu equipamento devidamente identificado (esta recomendacao
se aplica a qualquer faixa etaria);

— As escovas de dentre devem ser guardadas conforme a determinacao descrita neste
manual no item destinado a saude bucal;

— Antes do banho do bebé é preciso atestar a temperatura da banheira. Uma maneira
eficaz é colocar o antebraco em contato com a dgua para checar se a temperatura
esta adequada, cerca de 38 C9;

— Nao importa onde sera dado o banho. Jamais, em hipotese alguma, deixe o bebé
sozinho durante o banho. Prepare tudo que vai precisar com antecedéncia: toalhas,
produtos de higiene, fralda limpa, roupas limpas. Se a campainha ou o telefone
tocarem e vocé precisar atender de qualquer jeito, enrole a crianca na toalha e a
leve com vocé.

» Nunca coloque o bebé na banheira quando ela ainda estiver enchendo, com a
torneira ou o chuveirinho abertos. A temperatura da agua pode mudar, ou vocé
pode se enganar na profundidade.

+ Nao é preciso ferver a agua do banho, a ndo ser que vocé nao tenha certeza da
procedéncia ou que se trate de dgua de poco.

+ No caso de usar misturador ou de esquentar a 4gua no fogao, encha primeiro a
banheira com agua fria e depois misture a agua quente, para nao correr o risco
de queimar o bebé. Misture bem as duas aguas -- as vezes um lado da banheira
fica mais quente que o outro. Esse tipo de queimadura é mais comum do que se

imagina.

« Para recém-nascidos e bebés de até 6 meses, coloque cerca de 13 centimetros de
agua (mais ou menos oito dedos), ou o suficiente para acomodar o bebé com agua
até os ombros. Muitas vezes o bebé chora no banho porque nao esta coberto o
suficiente com agua, e fica com frio. Se o bebé ja ficar sentado, nunca o coloque
com agua acima da linha da cintura (na posicao sentada).

« Ensine desde cedo seu bebé a sempre ficar sentado dentro da banheira, nunca de pé.
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CUIDADOS IMPORTANTES

COM OS BEBES

DICAS DE PROTECAO
PARA CRIANCAS A
PARTIRDE 1 ANO

. Sup!rviséo constante.
_« Protecao de janelas, escadas e
tomadas.
« Acesso restrito a cozinha
durante o preparo de refeicoes.
« Usar as bocas de tras do fogao

\ . €o0s cabos de panelas voltados

para dentro.

« Produtos quimicos como
medicamentos, inflamaveis,
cosmeéticos, artigos de higiene
e produtos de limpeza devem
estar longe do alcance.

« Manter medicamentos em
recipientes com tampas de
seguranca e produtos de limpeza
em suas embalagens originais.

- Deixar fora de alcance objetos
pontiagudos e/ou cortantes,
que destacam partes.

« Acesso restrito a lavanderia,
banheiros e piscina. « Baldes e
bacias devem ser esvaziados
apos O uso.

- Transporte no carro
SEMPRE no banco de tras,
em assentos especificos
para peso, altura e idade.
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+ Ha bebés que amam o banho, e outros que ja ndao sdao muito fas. Enquanto eles sao
pequenos, nao é absolutamente necessario dar banho todo dia, principalmente se
estiver muito frio. Médicos e pais concordam que um banho deixa o bebé fresquinho
e tranquiilo.

- Quando as criangas comec¢am a engatinhar, o banho didrio se torna essencial. O
cabelo nao precisa de xampu especial, porque produz pouquissima oleosidade.

.w_\ \

« Nao abuse de sabonetes e xampus. Use quantidades bem pequenas, para
evitar que a pele do bebé fique ressecada e sensivel. Prefira produtos criados
especialmente para bebés, porque eles costumam ser menos agressivos. Um
banho s6 com agua ja é suficiente para limpar um recém-nascido, a nao ser que ele
esteja muito sujo de cocd. Evite produtos com odores fortes e feitos para adultos.
« Nao deixe o bebé mexer na torneira. Quando pequeno ele nao vai nem conseguir
vira-la, mas assim ele ja vai se acostumando a nao mexer. Esse conselho vale
especialmenteparabanheiroscommisturador,emquehdumasaidasédeaguaquente.
« Os recém-nascidos, em especial, perdem calor muito rapido e ficam
com frio. Para que isso ndo aconteca, mantenha o ambiente aquecido,
enrole o bebé numa toalha com capuz e o seque rapido, para depois
colocar a fralda. Nao deixe o bebé muito tempo sem roupa, e depois do
banho deixe-o quentinho, numa manta ou com uma boa sessao de colo.
« Seque bem todas as dobrinhas, de preferéncia com uma fralda de pano ou uma
toalha de fralda.
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Com rela¢ao ao berco do bebé também existem certos cuidados indispensaveis:

« Certifique-se de que o berco tenha uma boa profundidade e que a parte do colchao
possa ser ajustada de acordo com a idade da crianca. Meca a distancia entre as
barras verticais ao redor -- ela nao deve ultrapassar 6,5 centimetros (uma latinha
de refrigerante nao pode caber no meio, na horizontal) --, para nao correr risco de a
cabeca do bebé ficar presa.

« Se o berco que vocé for usar for muito antigo, ele pode conter pintura com
chumbo. O ideal, nesses casos, é lixa-lo completamente e pinta-lo com
uma camada de tinta sem chumbo. Bebés costumam morder as bordas do
berco e podem ingerir particulas de chumbo, um metal pesado que causa
intoxicacdao, problemas de aprendizagem e outros disturbios neurolégicos. Boa
parte dos bercos é coberta por laca, um material inofensivo e facil de limpar.
- Verifique se o colchdao se acomoda perfeitamente ao berco; nao deve haver
nenhum tipo de protetor ou enfeite para completar espacos vazios, ja que pernas
e bracos dos bebés podem ficar presos. O protetor, alids, apesar de bonitinho, é
dispensavel, principalmente em regides onde faz muito calor. Ele acumula pé e
atrapalha a circulacdo do ar dentro do berco. Se vocé quiser usa-lo, certifique-se de
que ele nao seja muito fofo, lave-o com freqiiéncia e o aposente logo que o bebé
comecar a conseguir ficar de pé no berco.

» Coloque o bebé para dormir de barriga para cima, a fim de reduzir os riscos
da sindrome da morte subita do latente, popularmente conhecida como “morte do
berco”. A sindrome da morte subita infantil, ou sindrome da morte subita do lactente
(também conhecida como “morte do berco” ou Sids, da sigla em inglés), ndo é uma
doenca especifica. Trata-se de um diagndstico que os especialistas dao quando um
bebé aparentemente saudavel morre sem explicacao. Quando nem os médicos nem
aautoépsiaconseguem explicaracausadamorte, elaéclassificadacomomorte subita.
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OUTROS CUIDADOS RELEVANTES COM RELACAO A SEGURANCA DE CRIANCAS

I

.} T
I

Além dos cuidados elencados acima é conveniente lembrar a importancia dos
cuidados com as criangas em relacao a altura, ao acesso a escadas, ou a ambientes que
podem colocar em risco a sua integridade fisica. Para tanto o uso de telas de protecao nas
janelas ou dispositivos de impecam o acesso da crianca a determinados ambientes como
banheiro, cozinha ou lavanderia, dentre outros também é recomendado.

ATENCAO!

« Todo e qualquer tipo de medicamento deve ficar longe do
alcance de criancas e deve ser guardado em armario fechado
com chave.
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- Todas as tomadas elétricas devem ser dotadas de protecao!

- Fios de celulares e eletroeletronicos também podem oferecer risco a saude do bebé
e devem ser objeto de cuidados nas unidades de acolhimento!

« Para as instituicdes que disporem de piscinas, hidromassagem ou tanques estes
devem dispor de uma cerca ou barreira fisica que impeca a aproximacao de criancas!
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« Baldes com 4gua, saneantes e material de limpeza devem ficar longe do alcance de
criancgas!

- Cuidados com forno quente e fogdes também devem ser respeitados, pois podem
oferecer risco a saude dos bebés!

o
J
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- Janelas, sacadas, escadas devem dispor de protecao como tela protetora ou barreira

fisica que impeca o acesso do bebé a situagdes perigosas;

- Ambientes com presenca de: ruidos, desconforto ambiental como calor ou frio
intenso, presenca de fumaca, poeira, forte odor de tinta, sujeira, acimulo de
lixo e desorganizacao excessiva, dentre outros agravantes de saude devem ser
rapidamente eliminados para garantir a integridade do bebé;

- Sinais de desconforto, choro intenso, marcas pelo corpo, ou irritabilidade podem ser
indicativos de situacdes de violéncia e precisam ser investigados.
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- Criangas nao podem permanecer sozinhas brincando, pois estao mais sujeitas a
acidentes;

- Nao ponha gravata ou cordées de chupeta em torno do pescoco da crianga;

- Nao permita que a crianca brinque com brinquedos pequenos que podem ser
engolidos;

- Portas ou caminhos para escadas, depdsitos e rua devem ser cuidadosamente
trancadas;

- Use pratos e copos de plastico;

- Verifique moveis com bordas cortantes;

- Use tapetes nao derrapantes na banheira;

- Nunca deixe uma crianc¢a sé na cozinha;

- Nao beba liquidos quentes com uma crianga no colo;

- Mantenha fésforos guardados;

- Mantenha, facas e outros objetos cortantes fora do alcance das criancas;

- Nao dé ao latente pedacgos grandes de alimentos que possa sufoca-lo;

- Prevencao de afogamento: depois do uso, esvazie baldes, banheiras e piscinas
infantis e guarde-os sempre virados para baixo. Se a residéncia tem piscina, impeca
0 acesso da criancga a area.

- Prevencao atropelamento: ndo permita que uma crianca menor de dez anos ande
sozinha pela rua e comece cedo a educacao no transito. Jamais atravesse fora da
faixa ou correndo na frente dela. Os filhos seguem o exemplo dos pais e mestres.

- Prevencao de asfixia: tenha muito cuidado com fios e cordas. Criangas menores
correm o risco de estrangulamento com eles.

- Prevenc¢ao ao envenenamento: guarde trancado e fora da vista das criangas todos
os produtos de higiene e limpeza, venenos e medicamentos.

- Prevencao de quedas: criangas devem brincar em locais seguros. Escadas, sacadas e
lajes nao sao apropriadas. Redes nas janelas e portas de conten¢dao que impecam o
acesso as escadas ou areas perigosas ajudam a prevenir acidentes.

- Prevencdo a queimaduras: mantenha a crianca longe da cozinha e do fogao,
principalmente durante o preparo das refeicées. Cuidado, também, com o ferro
de passar.

- Para diminuir os riscos, a principal dica da especialista é remanejar os ambientes. O
ideal é tirar dos comodos tudo que possa causar acidentes.

- Quando muito pequenas, as criangas nao tém nog¢ao alguma de perigo. A sensacao
de medo aparece por volta dos cinco anos. Até entdo, ela pode repetir os mesmos
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erros, pois nao pensa que se machucara de novo. A fase mais critica é a partir do
momento que come¢am engatinhar, até por volta dos cinco anos.

METODOS PARA EVITAR ACIDENTES!

« A melhor maneira de prevenir os acidentes domésticos
com criancas é a conversa. Também é aconselhavel manter
as criancas bem longe da cozinha e da area de servico, as
campeas em incidéncia de acidentes. Confira outras dicas para
evitar acidentes domésticos com criangas:

Na area de servico

- Tanque: dé preferéncia aos de ceramica ou de aluminio, que sao mais leves. Veja
se esta bem preso a parede e nunca deixe uma crianga se debrucar no tanque. Esse
tipo de queda é comum, grave e com grandes chances de mortalidade.

- Baldes: deixe-os em local de dificil acesso, de preferéncia vazios e virados para
baixo. Neles, as criancas podem ingerir produtos téxicos ou se afogar.

- Produtos de limpeza: devem ser guardados sempre em seu frasco original, longe
das criancgas, em locais altos ou trancados.

- Tabua e ferro de passar: dé preferéncia as tabuas fixas. O ferro deve estar sempre
desligado e longe das criancas. Quando estiver passando roupa, a crianga nao deve
estar por perto.

No banheiro

- Vaso sanitario: criancas de até trés anos podem se afogar em vasos sanitarios.
Além disso, é tentadora a idéia de subir nos vasos para alcancar objetos que estao
fora de seu alcance. Vale fiscalizar o momento em que elas estao no banheiro.

- Piso: a melhor opcao é o azulejo, de facil higienizacdo e menor risco de
escorregamento. Os tapetes de plastico com ventosas, que sao fixados ao chao, sao
0s mais seguros. Aposte nas fitas adesivas antiderrapantes, também.
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Na cozinha

- Fogao: evite ao maximo utilizar as bocas da frente. Em relacao as panelas, deixe o
cabo sempre para dentro. O ideal é manter as criancas fora da cozinha, mas, caso
esteja presente, deixa-a longe do forno.

- Pia: guarde os eletrodomésticos nos armarios altos ou com travas nas portas.
Aparelhos em cima da pia podem ser puxados pelas criancas e os fios podem
despertar a curiosidade e causar acidentes fatais, como enforcamento.

- Escorredor de lougas: o ideal é escorrer a louga enquanto esta por perto. Assim que
terminar de lavar, guarde os artigos no armario.

Na sala

- Aparelhos eletronicos: TVs devem estar fixas a parede e DVDs, videocassetes
e afins, ao movel. Os televisores do tipo LED, por exemplo, sdao muitos leves e
podem facilmente ser empurrados. A fiacdo dos eletronicos também deve estar
devidamente presa e protegida.

- Cortinas: a melhor cortina é a horizontal, que nao chega a altura das criancas. Evite

cortinas com puxadores e cordas, que podem causar enforcamentos.
Além dos cuidados citados acima relativos a saude dos acolhidos é preciso também

prevenir situacdes que sirvam de agravos a saude, como a Dengue e a Chicungunha, que
serao tratados a sequir:
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CONTROLE DA DENGUE E DA CHICUNGUNHA

Nao devem existir condicées que propiciem alimentacao, proliferacao ou abrigo de
animais sinantrépicos (baratas, ratos, formigas, moscas, dentre outros) tais como:

« Pratinhos de vasos de plantas;

- Latinhas, embalagens, descartaveis, pneus ou material em desuso em condi¢des de
acumular agua;

» Caixas d’agua ou depdsitos de agua sem tampa;

« Piscinas, lagos ou espelhos d’agua decorativos com agua sem tratamento;
« Ralos com entupimento ou em desuso;

«Vasos sanitarios em desuso sem tampa;

« Cacos de vidro nos muros que possam acumular dgua;

- Bandeja externa de geladeira e ar condicionado com acimulo de agua;

« Suporte de agua mineral sem higieniza¢ao na troca do galao;

« Area externa, inclusive canaletas, com lixo.
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ANEXOI

GOVERNO DE SANTA CATARINA
Secretaria de Estado da Saude
Sistema Unico de Saude
Superintendéncia de Vigilancia em Saude
Diretoria de Vigilancia Sanitaria

RESOLUCAO NORMATIVA N° 004/DIVS/SES - de 14/07/2015.

A DIRETORA DA VIGILANCIA SANITARIA da Secretaria de Estado da Saude, no uso
de suas atribuicdes que Ihe conferem o inciso | do art. 44 do Regimento Interno, aprovado
pelo Decreto Estadual n° 4.793/94, e considerando:

A Lei Estadual n° 6.320/83; os Decretos Estaduais n° 23.663/83; 31.455/87; 24.980/85,
as Leis Federaisn.8.069/1990;10.172/2001;8742/1993; as Resolucdes 145/2004 e 109/2009
do CNAS; a Resolugao Conjunta n. 01/2009 do Conselho Nacional de Assisténcia Social —
CNAS e do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente — CONANDA; a
RDC ANVISA n° 216/2004; a Portaria MT. 3.214/78 - NR 7, NR 23 e NR 24;

Considerando a Lei Federal n°.8.078, de 11 de setembro de 1990, que estabelece que
um dos direitos basicos do consumidor é a protecao da vida, saude e seguranca contra os
riscos provocados por praticas no fornecimento de produtos e servicos; e

As disposi¢coes constitucionais e a Lei Federal n°. 8080, de 19 de setembro de 1990,
gue tratam das condi¢des para promocao, protecao e recuperacao da salide, como direito
fundamental do ser humano.

Considerando a necessidade de um instrumento de avaliacao das condicoes de
funcionamento dos Abrigos Institucionais de Alta Complexidade do Sistema Unico de
Assisténcia Social, visando promover a melhoria das condicées higiénico-sanitarias dos
referidos estabelecimentos.
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Resolve:

Art.1°- Aprovar o Roteiro Para Inspecao Sanitaria e Autoinspecao dos Abrigos
Institucionais de Alta Complexidade do Sistema Unico de Assisténcia Social, conforme
ANEXO 1.

Art.2°- Esta Resolucao Normativa aplica-se as Casas Lar, Abrigos Institucionais e
Casas de Passagem pertencentes a Alta Complexidade do Sistema Unico de Assisténcia
Social — SUAS.

Art.3° O descumprimento das determinagdes contidas nesta Resolucao Normativa
constitui infracao de natureza sanitdria, sujeitando o infrator as penalidades previstas na
Lei Estadual 6.320, de 20 de dezembro de 1983, suas atualiza¢des ou instrumento legal
que venha a substitui-la, sem prejuizo das responsabilidades civil e penal cabiveis.

Art.4° As InstituicOes as quais se aplica esta Resolucao Normativa, possuem prazo de
06 (seis) meses para se adequar, a partir de sua publicacao.

Art.5° Os casos omissos e duvidas relativas a interpretacdao e aplicacao desta
Resolucao Normativa serao dirimidos pela Diretoria de Vigilancia Sanitaria Estadual.

Art. 6° Esta Resolucao Normativa entra em vigor na data de sua publicacgao.

Floriandpolis, 14 de julho de 2015.
Raquel Ribeiro Bittencourt
Diretora de Vigilancia Sanitaria - SES/SC
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ANEXO |

ROTEIRO DE AVALIACAO DA SEGURANGA SANITARIA DE SERVICOS DE ACOLHIMENTO
INSTITUCIONAL DE ALTA COMPLEXIDADE DO SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL - SUAS

1. IDENTIFICAGAO DO SERVICO

RazaoSocial:

Nome de Fantasia:

CNPJ:

Responsavel Legal:

Alvara Sanitario: nao ( )

sim( ) N°:

Modalidade de Servigo de Acolhimento Institucional (vide glossario):

Abrigo Institucional ( ) Casalar( ) Casa de Passagem ()

Enderego Completo do Servigo:

(Rua, Avenida, Servidéo)

N° Bairro: Municipio:

U.F CEP: Fone: ( ) -

Inicio das Atividades:

Capacidade Instalada (quantidade planejada de acolhidos):

Quantidade de acolhidos no dia da avaliagao:

n° de criangas:

n° de adolescentes:

n° de mulheres:

n° de homens:

n° de idosos:

n°® de pessoas com deficiéncia:

OBS: O numero de criancas e adolescentes em unidade institucional deve ser no maximo de 20 (vinte) pessoas e o0 numero
maximo de adultos e familias em unidade institucional deve ter o limite de 50 (cinquenta) pessoas por unidade.

ENTIDADE MANTENEDORA:
U Municipal U Estadual U Federal U Particular U ONG U Outras

Numero da inscrigdo no Conselho de Assisténcia Social/CMAS:

Recebe subvengao do governo? Sim( ) Nao( )

Situacao do imovel: Alugado () Proprio ()
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2. FINALIDADE DA INSPECAO SANITARIA

) Vistoria de rotina

) Atendimento de denuncia

) Concessao Alvara Sanitario Inicial
) Revalidacao de Alvara Sanitario

) Solicitacao do Ministério Publico
) Outros motivos:

Py

3. RECURSOS HUMANOS

QUANTIDADE OBSERVACOES (DETALHAR A CARGA HORARIA)

Com vinculo (formal) Voluntarios (informal)

3.1. EQUIPE QUE PERTENCE A UNIDADE DE ACOLHIMENTO

1 Coordenador (profissional de nivel superior)

1 Educador/cuidador (nivel médio com capacitacdo especifica)

Aucxiliar de educador/cuidador (nivel fundamental com capacitacao especifica)

1 cozinheiro

1 profissional servicos gerais (limpeza)

3.2. EQUIPE DE REFERENCIA PARA ATENDIMENTO PSICOSSOCIAL

1 assistente social

1 psicélogo

Outros (listar abaixo):

Total:

3.3. OS PROFISSIONAIS CUJA PROFISSAO E REGULAMENTADA POR CONSELHOS
DE CLASSE ESTAO REGISTRADOS E ESTAO LEGALIZADOS NOS MESMOS

| sm | NAO |
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4. CARACTERISTICAS DOS ACOLHIDOS/ATENCAO A SAUDE (QUANTIFICAR)

SIM | NAO | QUANTOS

Ha acolhidos com transtornos cognitivos ou psiquiatricos?

Héa acolhidos com deficiéncia ou mobilidade reduzida?

Ha acolhidos portadores de feridas crénicas (Ulcera vascular, Ulcera de pressao/escara, pé
diabético, outras)?

Ha acolhidos com sonda vesical ou coletor de urina?

Ha acolhidos com diagndstico ou em tratamento de cancer?

Ha acolhidos com diabetes ou hipertensao?

Ha acolhidos portadores de tuberculose?

Ha acolhidos com outras patologias?(citar):

4.1. ATENCAO A SAUDE (ONDE OS ACOLHIDOS SAO ATENDIDOS?)

() Centro de Saude Publico (SUS)?

() Equipe de Saude da Familia (SUS)?

() Servicos Profissionais Particulares (planos de satde ou pagos pelo proprio residente/familia)?
() Centro de Atencao Psicossocial (SUS)?

() Unidade Hospitalar (SUS)?

Obs: Qual dessas opc¢des é a mais utilizada?

5. INFORMAGOES/ASPECTOS GERAIS

SIM | NAO | NA

O servico possui Alvara de Localizacdo e Funcionamento*

51 (* Alvara de Localizacao e Funcionamento é um documento ou declaracao que
garante a autorizacao de funcionamento para qualquer tipo de empresa ou comércio e
também para a realizacao de eventos.)

5.2. O servico possui Alvara Sanitario atualizado?

5.3. O servico dispde de Alvara do Corpo de Bombeiros atualizado?

O servico possui:

a)Estatuto registrado?

5.4. b)Cotrato Social?

C)Registro de Entidade Social?

d)Regimento Interno?

5.5. O servico conta com livro de registro/intercorréncia dos acolhidos?

Existem servicos terceirizados (alimentacao; lavanderia, servico de remocao; outros

5.6.
(especificar)?

5.6.1. | Existe contrato formal com servicos terceirizados?

5.6.2. | Os servicos terceirizados possuem Alvara Sanitario atualizado?
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5.7.

Existe registro atualizado de cada acolhido?

OBS: verificar por amostragem a existéncia dos registros/anotagdes sobre o acolhido.

5.8.

Existem equipamentos, produtos, mobilidrios e utensilios disponiveis, em quantidade
suficiente, em condicoes de uso, compativeis com a finalidade a que se propdem?

5.9.

Quando for o caso - existem equipamentos de auto-ajuda em condicoes de uso e em
guantidade suficiente para atender a necessidade dos acolhidos?

OBS: Equipamento de Auto-Ajuda — qualquer equipamento ou adaptacéo, utilizado
para compensar ou potencializar habilidades funcionais, tais como bengala, andador,
oculos, aparelho auditivo, protese odontoldgica, cadeiras de rodas, entre outros com
funcao assemelhada.

5.10.

O material de higiene é suficiente e encontra-se disponivel para uso dos acolhidos?

5.11.

O material de higiene esta devidamente armazenado em local adequado e longe do
alcance das criancas?

5.12.

O servico dispde de Projeto Politico-Pedagdgico (PPP) *?

* O PPP orienta a proposta de funcionamento do servico como um todo, tanto no
que se refere ao seu funcionamento interno, quanto seu relacionamento com a rede
local, as familias e a comunidade. Sua elaboracao envolve toda a equipe do servico, os
acolhidos e suas familias e deve ser avaliado e aprimorado a partir da pratica do dia-a-
dia.

5.13.

Existe acompanhamento psicossocial dos acolhidos e de suas respectivas familias com
vistas a reintegracao familiar?

5.14.

Existe acesso a tratamento odontolégico quando necessario?

5.15.

Existe acesso a Rede de Atencao Psicossocial, quando necessario?

6. CONDICOES OPERACIONAIS E ESTRUTURAIS

horério do dia ou da noite?

SIM | NAO | NA
6.1. O periodo de funcionamento do servico ¢ ininterrupto (24 horas)?
6.2 O atendimento é personalizado e em pequenos grupos favorecendo o convivio familiar
o e comunitario?
6.3 As regras de gestdo e de convivéncia sdo construidas de forma participativa e coletiva a
o fim de assegurar a autonomia dos acolhidos?
O servico oferece condicoes de:
a) habitabilidade?
b) higiene?
6.4. :
¢) salubridade?
d) seguranca?
e) acessibilidade?
6.5 Para mulheres acolhidas em situacdo de violéncia, criancas e adolescentes o servico é
- desenvolvido em local sigiloso?
6.6 Disponibiliza acesso a ambiéncia acolhedora e espacos reservados a manutencao da
o privacidade dos acolhidos assegurando a guarda de pertences pessoais?
6.7 Conta com espaco especifico para acolhimento imediato e emergencial, em qualquer

156




Seguranca Sanitaria para Servicos de Alta Complexidade do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS

Conta com meio de transporte que possibilite a realizacao de visitas domiciliares
6.8. e reuniées com os demais atores do Sistema de Garantia de Direitos e da Rede de
Servicos?

Acolhidos com vinculo de parentesco ou afinidade (casais, irmaos, amigos, etc.) sdo

6.9. , .
atendidos na mesma unidade?

6.10. | Sao ofertados cuidados basicos como alimentacao, higiene e protecao aos acolhidos?

No caso de criancas/adolescentes sdo acompanhados nos servicos de saude, escola e

o1 outros dispositivos do cotidiano?

6.12. Promove o acesso a programacoes culturais, de lazer, de esporte e ocupacionais
internas e externas?

6.13. Promove o acesso a rede de qualificacao e requalificacao profissional com vistas a
inclusdo produtiva?

6.14. A res'i.déncia estd gdaptada para o acolhimento de pessoas com deficiéncia ou
mobilidade reduzida?

6.15. Apresentam instalacoes elétricas com quadro de distribuicao, disjuntores identificados
e sem partes expostas?

6.16. Possui procedimentos escritos de encaminhamento para servicos de primeiros

S0Corros?

6.17. | Possui depdsito de residuos?

6.18. | Conta com depdsito de material de limpeza — DML?

Possui rotinas escritas para processo de higienizacao dos ambientes, bebedouros,

6.19. s s
sanitarios, dormitoérios, etc.?

6.20. | Possui muro ou cerca proporcionando seguranca aos acolhidos?

6.21. | Possuem instalacdes sanitarias separadas por sexo, com acessos independentes?

6.22. | Possuem loucas sanitarias adaptadas as faixas etarias?

6.23. | Os sanitarios apresentam-se limpos e organizados?

7. AGUA, SANEAMENTO BASICO, CONTROLE VETORES E PRAGAS

SIM | NAO | NA

Existe disponibilidade de dgua potével para consumo dos acolhidos e em condicao de

7.1. L.
facil acesso?

As caixas de agua, reservatorios, cisternas ou pogos sao revestidos de material
7.2. impermeavel, indcuo, nao-corrispivel, de facil limpeza, permanecendo sempre cobertas,
protegidas e vedadas contra contaminacao de qualquer natureza?

As caixas de dgua, reservatoérios, cisternas sao submetidas a limpeza e desinfeccéo,

73 pelo menos uma vez por ano? (verificar através de registros a comprovacdo do servico.

24 Caso utilize solucdo alternativa de abastecimento de dgua, atesta a potabilidade da
agua semestralmente mediante laudos laboratoriais?

7.5. Dispde de coletores publicos de esgotos?

7 6. Dispbe de fossas sépticas e absorventes no caso de nao ter coletores publicos de
esgotos?

7.7. Dispoe de certificacao de controle de vetores?

7.8. Ha cuidados que evitam a proliferacdo do mosquito da dengue ou chikungunya?

7.9. Ha material inflamavel armazenado no interior da edificacao?

7 10. O abrigo institucional apresenta meios que possibilitam o réapido escoamento e

seguranca dos acolhidos em caso de emergéncia?

7.11. | Dispéem de contentores de residuos em bom estado de conservagao e limpeza?
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8. CONSERVACAO ROUPAS, PROCESSAMENTO ARTIGOS E SUPERFICIES

SIM | NAO | NA

8.1. A conservacao das roupas de cama e banho é satisfatéria?
8.1. A conservacao das roupas de uso pessoal é satisfatoria?
8.2. A quantidade de roupa de cama e banho é suficiente?
8.3. A quantidade de roupas de uso pessoal é adequada ao numero de acolhidos?
8.4. Existe local adequado para o armazenamento de roupas?
8.5. Os colchdes se encontram em bom estado de conservagdo e limpeza?
8.6, Todos os colchdes sao forrados com material lavavel, impermeavel e de facil

higienizacdo e limpeza?

9. INFRA-ESTRUTURA FiSICA EDIFICACAO, INSTALACOES, EQUIPAMENTOS, MOVEIS E UTENSILIOS

A - Ambientes que devem funcionar dentro da area de moradia.
SIM | NAO | NA
O Servico conta com quarto com dimenséo suficiente para acomodar camas / bercos /
9.1. beliches dos acolhidos e para a guarda dos pertences pessoais dos acolhidos de forma
individualizada (armarios, guardaroupa,etc.)?
O nuimero maximo de pessoas por quarto é de até 4 acolhidos por quarto, com
9. metragem de 2,25 m? para cada ocupante. Caso haja ambiente de estudos organizado
no proprio quarto, a dimensao dos mesmos devera ser aumentada para 3,25 m2 para
cada ocupante.
Dispoe de Sala de Estar ou similar com espaco suficiente para acomodar o nimero de
acolhidos atendidos pelo equipamento e os cuidadores /educadores, numa metragem
de 1,00 m2 para cada ocupante?
Exemplo:
9.3, Abrigo para 15(quinze) criancas / adolescentes e 2 cuidadores/
educadores: 17,0 m2.
Abrigo para 20(vinte) criancas / adolescentes e 2 cuidadores/
educadores: 22,0 m2.
Casa-Lar para 10(dez) criancas/adolescentes e 2 cuidadores/
educadores: 12,0 m2
9.4, Dispoe de Sala de jantar /copa com espaco suficiente para acomodar o nimero de
acolhidos atendidos pelo equipamento e os cuidadores/ educadores?
Conta com Ambiente para Estudo? (quando houver criancas e adolescentes)
Obs: O ambiente para estudo podera contar com espaco especifico para esta finalidade
9.5. ou, ainda, ser organizado em outros ambientes (quarto, copa) por meio de espaco
suficiente e mobiliario adequado, quando o numero de usudrios nao inviabilizar a
realizacéo de atividade de estudo/leitura.
9.6, Conta com banheiro para os acolhidos na seguinte proporcao: 1(um) lavatério, 1(um)
vaso sanitario e 1(um) chuveiro para até 6 (seis) pessoas?
9.7 Os banheiros sao dotados de lavatério, vaso sanitario com assento e chuveiro em
satisfatorio estado de conservacao e limpeza, néo oferecendo risco para os acolhidos?
9.8, Os vasos sanitarios e chuveiros sao protegidos por portas e/ou barreiras, oferecendo
condicbes de privacidade para os acolhidos?
9.9, Pelo menos um dos banheiros é adaptado a pessoas portadoras de necessidades
especiais?
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Conta com cozinha com espaco suficiente para acomodar utensilios e mobilidrio para
9.10. | preparar alimentos para o nimero de acolhidos atendidos pelo equipamento e os
cuidadores/ educadores?

Conta com Area de Servico com espaco suficiente para acomodar utensilios e
mobilidrio para guardar equipamentos, objetos e produtos de limpeza e propiciar o
cuidado com a higiene do abrigo, com a roupa de cama, mesa, banho e pessoal para o
numero de acolhidos atendidos pelo equipamento?

9.12. | Conta com éarea externa para uso dos acolhidos(varanda, quintal e jardim)?

9.13. | No caso de Casa-lar conta com quarto para educador/cuidador?

B - Ambientes que devem funcionar fora da area de moradia

SIM | NAO | NA

Conta com sala para equipe técnica funcionando em localizacao especifica que
9.14. | seja separada da drea de moradia dos acolhidos e com mobilidrio suficiente para
desenvolvimento de atividades de natureza técnica?

Conta com Sala de Coordenacéao /Atividades Administrativas, separada da area de
9.15. | moradia dos acolhidos e com espaco e mobilidrio suficiente para o desenvolvimento de
atividades administrativas (area contabil / financeira, documental, logistica)?

Conta com érea destinada a guarda de prontuéarios em condicdes de seguranca e

9.16.
sigilo?

Conta com Sala de Reunido com espaco e mobilidrio suficiente para a realizacdo de

9.17. . . - . o .
reunides de equipe e de atividades grupais com as familias de origem?

9.18. | Existe manutencao preventiva e corretiva da edificacédo?

Existem acolhidos habitando pordes e sdtaos cujas condicdes nao estejam de acordo

9.19. o -
com as exigéncias sanitarias?

Todo o material utilizado é convenientemente armazenado (armarios, estantes, etc.),
9.20. | estando satisfatérias as condicdes de higiene ambiental e preservadas a seguranca dos

acolhidos?

991, lluminacao e ventilacdo sdo adequadas/e suficientes para as atividades, proporcionando
ambientes arejados e garantindo conforto térmico?

9.9, Instalacoes elétricas e hidraulicas se encontram em bom estado de conservacdo nao

oferecendo risco aos acolhidos?

9.23. | Possui extintores de incéndio em pontos estratégicos e sinalizacado de emergéncia?

Existe acimulo, em locais impréprios, de: estrume, lixo, material organico de qualquer
9.24. | natureza, que possam atrair ou facilitar a criacdo de moscas e baratas, alimentar ratos
ou ser causa de odores incobmodos?

Em caso de existir guarda ou abrigo de animais domésticos, canis, terrenos ou areas
9.25. | utilizadas estes sdo mantidos limpos e desinfetados e todos os animais possuem
carteira de vacinacao?

Residuos freqlientemente coletados e estocados em local fechado e isolado da area de

9.26. . .
preparacao e armazenamento dos alimentos?

Refeitorio é mantido limpo e organizado e dispde de lavatério provido de sabonete

9.27.
liquido e papel toalha?

9.28. | Nao sao utilizadas sobras ou restos de alimentos que ja tenham sido servidos?
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10. CONTROLE DOS MEDICAMENTOS

SIM | NAO NA
10.1. | Todos os medicamentos administrados possuem prescricao médica?
10.2. | Existe relacao dos acolhidos que fazem uso de medicamentos de controle especial?
10.3. | Os medicamentos estdo sob a guarda de um profissional responsavel?
10.4. Os medicamentos de controle especial sao armazenados em local fechado e com
chave?
105, Os medicamentos sao armazenados em local adequado (armaério fechado, longe da
umidade e calor e longe do alcance de criancas)?
10.6. | Existe controle do prazo de validade dos medicamentos?
107, Caso haja fracionamento de medicamentos este é feito de forma correta (identificacdo
do nome, n° lote, prazo de validade)?
11. ALIMENTACAO/NUTRICAO
SIM | NAO | NA

Oferece acesso a alimentacdo em padroes nutricionais adequados e adaptados a
necessidades especificas (verificar se existe cardapio assinado por nutricionista e dietas
especiais para os acolhidos que dela necessitam)?

Existe responsavel pelas atividades de manipulacdo dos alimentos, devidamente

1.2. capacitado?

113, Manipuladores de alimentos possuem Atestados de Saude, com observacao de que
estdo aptos a manipular alimentos?

114, Area interna da cozinha esté livre de objetos em desuso ou estranhos ao ambiente e
sem a presenca de animais?
Piso, teto e paredes possuem revestimento liso, impermeavel e lavavel, em bom

11.5 estado de conservacao e limpeza (livre de trincas, rachaduras, infiltracdo, goteiras,
vazamentos, bolores, descascamentos e outros)?

11.6. Presenca de tela milimétrica nas aberturas (limpas e removiveis)?

117, Existéncia de lavatorio, provido de sabao liquido e papel toalha na 4rea de manipulagao
de alimentos?

11.8. Os saneantes dispéem de registro no Ministério da Saude?
Existe ventilacdo natural garantindo a renovacao do ar e a manutencao do ambiente,

11.9. livre de fungos, gases, fumaca, pds, particulas em suspensdo, condensacao de vapores

dentre outros que possam comprometer a qualidade higiénico-sanitaria do alimento?

11.10.

Coletores dos residuos de facil higienizacdo e limpeza e dotados de tampa e saco
plastico?

11.11.

Utensilios, méveis e equipamentos utilizados na higienizacdo proprios para a atividade,
conservados, limpos, disponiveis, em nimero suficiente e guardados em local
reservado para essa finalidade?

11.12.

Manipuladores utilizam equipamento de protecdo individual completo (protecao para o
cabelo, avental ou jaleco e sapatos fechados)?

11.13.

Manipuladores com asseio pessoal (maos limpas, unhas curtas, sem esmalte ou base,
sem adornos: anéis, pulseiras, brincos, etc.)?

11.14.

Alimentos adequadamente acondicionados e identificados e com controle do prazo de
validade?

11.15.

Alimentos armazenados sobre paletes, estrados e ou prateleiras de material liso,
resistente, impermeavel e lavavel, respeitando-se o espacamento minimo necessario
para garantir adequada ventilacao, limpeza e, quando for o caso, desinfeccdo do local?
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Alimentos preparados e sob refrigeracdo ou congelamento possuem involucro
11.16. | contendo no minimo as seguintes informacdes: nome do produto, data do
congelamento e prazo de validade?

Alimentos estdo sendo refrigerados ou congelados em sacolas adequadas (saco

11.17. .
plastico transparente)?

Lumindrias localizadas sobre a drea de preparacdo dos alimentos protegidas contra

11.18. _ . .
explosao e quedas acidentais?

Lavatorio, com sabonete liquido anti-séptico e toalhas de papel nao reciclado ou outro

11.19. . _ . .
sistema de secagem das maos. Lixeiras com tampa e acionadas sem contato manual?

11.20. | O servico de alimentacao dispde de Manual de Boas Préticas?

12. SALA DE REPOUSO / BERCARIO (PARA CRIANGAS DE 0 A 6 ANOS DE IDADE)

SIM | NAO | NA

12.1. Conta com bercos e mobilidrio adequados faixa etéria

Todos os colchodes sdo revestidos com material lavavel, impermeavel e de facil

12.2. L .
higienizacéo e limpeza

12.3. Possui area livre para movimentacao da crianca

12.4. Possui espaco especifico para banho de sol

Possui local para higienizagao, com balcdo trocador com revestimento impermeavel,

12.5. . .
pia e chuveiro?

12.6. Possui lavatério junto ao trocador?

Possui banheira com material resistente, antiderrapante, instalada sobre ou préximo a

12.7.
bancada?
12.8. Possui janelas teladas?
12.9. Possui local adequado para amamentacao?

12.10. | Possui brinquedos adaptados as diversas faixas etarias?

12.11. | Possui procedimentos escritos da limpeza dos brinquedos com registro das mesmas?

13. LACTARIO (ATENDIMENTO FAIXA ETARIA DE 4 MESES A 1 ANO)

SIM | NAO NA

13.1. Possui lactario?

13.2. O lactério dispbe de area separada da cozinha?

133, Na auséncia de lactario separado da cozinha ha geladeira exclusiva para
armazenamento das mamadeiras?

134, Possui os seguintes locais de trabalho: recepcdo e lavagem de mamadeiras, preparo,
desinfeccdo e distribuicao?

13.5. Mamadeiras sao secas em escorredor e protegidas de poeira e sujidades?

136, Mamadeiras sao armazenadas em caixas plasticas com tampa ou armario fechado,
exclusivos para este fim?

137 Mamadeiras preparadas sdo armazenadas sob refrigeracdo e apresentam identificacao
(nome da crianca, data de preparo, hora da dispensacao)?
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14. LAVANDERIA/PROCESSAMENTO ROUPAS

SIM | NAO | NA

14.1. O servico conta com espaco destinado a lavagem das roupas?

14.2. )
bom estado de conservacao e limpeza?

Lavanderia e rouparia contam com paredes, pisos e tetos integros, lavaveis e estdo em

13.3. A iluminacdo é adequada/suficiente ?

13.4. Existe ventilacdo adequada, com aberturas teladas?

15. AVALIAGCAO DO SERVICO

Como vocé avalia o Servico? (marque com “X" a opgao
abaixo que julgar mais proxima da realidade encontrada).

EXCELENTE BOM REGULAR RUIM MUITO RUIM
Legenda:

S = SIM (cumpre o item avaliado);

N = Nao (nao cumpre o item avaliado);

NA = Nao se aplica

Data da inspecao sanitaria:

Equipe de Inspecao Sanitaria/Avaliacao:

Nome completo: Local Trabalho:

Nome completo: Local Trabalho:

Nome completo: Local Trabalho:
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GLOSSARIO

Possibilidade e condicdo de alcance para utilizacdo, com seguranca e autonomia,
dos espacos, mobilidrios e equipamentos urbanos, das edificacdes, dos transportes e
dos sistemas e meios de comunicagao, por pessoa portadora de deficiéncia ou com
Acessibilidade mobilidade reduzida (Lei 10.098 de 19.12.00). A essa referéncia devem ser acrescidas
as condicoes de habitabilidade, higiene, salubridade e seguranca, adaptadas a cada
servico socioassistencial e orientadas por profissional especializado da administracao
publica, quando da instalacdo de cada unidade.

O acolhimento para criancas e adolescentes, por meio de medida protetiva, oferecidos
em diferentes equipamentos como Abrigo Institucional para pequenos grupos e
Casa-Lar, de forma temporaria até a reintegracao da crianca a sua prépria familia ou
seu encaminhamento para familia substituta. Acolhimento provisério e excepcional
para criancas e adolescentes de ambos os sexos, inclusive criancas e adolescentes
com deficiéncia, sob medida de protecao (Art. 98 do Estatuto da Crianca e do
, Adolescente) e em situacao de risco pessoal e social, cujas familias ou responsaveis
Acolhimento . . . . - .
encontrem-se temporariamente impossibilitados de cumprir sua funcao de cuidado
Institucional e protecdo, nao devem distanciar-se excessivamente, do ponto de vista geografico e
sécio-econdmico, da comunidade de origem das criancas e adolescentes atendidos.
Grupos de criancas e adolescentes com vinculos de parentesco — irmaos, primos etc.
— devem ser atendidos na mesma unidade.

O servico devera ser organizado segundo principios, diretrizes e orientacdes do
Estatuto da Crianca e do Adolescente e das “Orientacoes Técnicas: Servicos de
Acolhimento para Criancas e Adolescentes”.

Acolhimento Institucional oferecido em unidades residenciais, nas quais pelo menos
uma pessoa ou casal trabalha como educador/cuidador residente — em uma casa que
Casa-Lar nao é a sua — prestando cuidados a um grupo de criancas e/ou adolescentes. As casas-
lares tém a estrutura de residéncias privadas, podendo estar distribuidas tanto em um
terreno comum, quanto inseridas, separadamente, em bairros residenciais.

Acolhimento em diferentes tipos de equipamentos, destinado a familias e/ou individuos
com vinculos familiares rompidos ou fragilizados, a fim de garantir protecao integral.
A organizacao do servico deverd garantir privacidade, o respeito aos costumes, as
tradicoes e a diversidade de: ciclos de vida, arranjos familiares, raga/etnia, religiao,
género e orientacdo sexual. O atendimento prestado deve ser personalizado e em
Servico de pequenos grupos e favorecer o convivio familiar e comunitario, bem como a utilizacdo
Acolhimento dos equipamentos e servicos disponiveis na comunidade local. Deve funcionar em
Institucional unidade inserida na comunidade com caracteristicas residenciais, ambiente acolhedor
e estrutura fisica adequada, visando o desenvolvimento de relacdes mais préximas
do ambiente familiar. As edificacoes devem ser organizadas de forma a atender aos
requisitos previstos nos regulamentos existentes e as necessidades dos (as) usuarios
(as), oferecendo condicbes de habitabilidade, higiene, salubridade, seguranca,
acessibilidade e privacidade.
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Servico de
Acolhimento
Institucional

O SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES PODE
SER DESENVOLVIDO NAS SEGUINTES MODALIDADES:

1. Atendimento em unidade residencial onde uma pessoa ou casal trabalha como
educador/cuidador residente, prestando cuidados a um grupo de até 10 criancas e/ou
adolescentes.

2. Atendimento em unidade institucional semelhante a uma residéncia, destinada ao
atendimento de grupos de até 20 criancas e/ou adolescentes. Nessa unidade é indicado
que os educadores/cuidadores trabalhem em turnos fixos diarios, a fim de garantir
estabilidade das tarefas de rotina diérias, referéncia e previsibilidade no contato com as
criancas e adolescentes. Podera contar com espaco especifico para acolhimento imediato
e emergencial, com profissionais preparados para receber a crianca/adolescente, em
qualquer horario do dia ou da noite, enquanto se realiza um estudo diagnéstico detalhado
de cada situacao para os encaminhamentos necessarios.

Para adultos e familias: Acolhimento provisério com estrutura para acolher com privacidade
pessoas do mesmo sexo ou grupo familiar. E previsto para pessoas em situacdo de rua e
desabrigo por abandono, migracao e auséncia de residéncia ou pessoas em transito e sem
condicoes de auto-sustento.

Deve estar distribuido no espaco urbano de forma democratica, respeitando o direito de
permanéncia e usufruto da cidade com seguranca, igualdade de condicdes e acesso aos
servicos publicos.

O atendimento a individuos refugiados ou em situacao de trafico de pessoas (sem ameaca
de morte) podera ser desenvolvido em local especifico, a depender da incidéncia da
demanda.

O SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA ADULTOS E FAMILIAS PODE SER
DESENVOLVIDO NAS SEGUINTES MODALIDADES:

1. Atendimento em unidade institucional semelhante a uma residéncia com o limite
maximo de 50 (cinqUenta) pessoas por unidade e de 4 (quatro) pessoas por quarto.

2. Atendimento em unidade institucional de passagem para a oferta de acolhimento
imediato e emergencial, com profissionais preparados para receber os usuarios em
qualquer horario do dia ou da noite, enquanto se realiza um estudo diagnéstico detalhado
de cada situacao para os encaminhamentos necessarios.

Para mulheres em situacdo de violéncia: Acolhimento provisério para mulheres,
acompanhadas ou ndo de seus filhos, em situacao de risco de morte ou ameacas em razdo
da violéncia doméstica e familiar, causadora de lesao, sofrimento fisico, sexual, psicolégico
ou dano moral.

Deve ser desenvolvido em local sigiloso, com funcionamento em regime de co-gestao,
gue assegure a obrigatoriedade de manter o sigilo quanto a identidade das usuarias. Em
articulacdo com rede de servicos socioassistenciais, das demais politicas publicas e do
Sistema de Justica, deve ser ofertado atendimento juridico e psicossocial e com acesso
a rede educacional para a usuérias e seu filhos e/ou dependente quando estiver sob sua
responsabilidade.
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Para jovens e adultos com deficiéncia: Acolhimento destinado a jovens e adultos com
deficiéncia, cujos vinculos familiares estejam rompidos ou fragilizados. E previsto para
jovens e adultos com deficiéncia que nao dispdem de condicdes de autosustentabilidade,
de retaguarda familiar tempordria ou permanente ou que estejam em processo de
desligamento de instituicdes de longa permanéncia.

Deve ser desenvolvido em Residéncias Inclusivas inseridas na comunidade, funcionar em
locais com estrutura fisica adequada e ter a finalidade de favorecer a construcdo progressiva
da autonomia, da inclusdo social e comunitaria e do desenvolvimento de capacidades
adaptativas para a vida diaria.

Para idosos (as): Acolhimento para idosos (as) com 60 anos ou mais, de ambos 0s sexos,
independentes e/ou com diversos graus de dependéncia. A natureza do acolhimento
devera ser provisoria e, excepcionalmente, de longa permanéncia quando esgotadas todas
as possibilidades de auto-sustento e convivio com os familiares.

E previsto para idosos (as) que nao dispdem de condicoes para permanecer com a familia,
com vivéncia de situagdes de violéncia e negligéncia, em situacdo de rua e de abandono,
com vinculos familiares fragilizados ou rompidos.

Servico de
Acolhimento Idosos (as) com vinculo de parentesco ou afinidade — casais, irmaos, amigos etc. — devem
Institucional ser atendidos na mesma unidade. Preferencialmente, deve ser ofertado aos casais de

idosos o compartilhamento do mesmo quarto. Idosos (as) com deficiéncia devem ser
incluidos (as) nesse servico, de modo a prevenir praticas segregacionistas e o isolamento
desse segmento.

O SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS (AS) PODE SER
DESENVOLVIDO NAS SEGUINTES MODALIDADES:

1. Atendimento em unidade residencial onde grupos de até 10 idosos (as) sao acolhidos
(as). Deve contar com pessoal habilitado, treinado e supervisionado por equipe técnica
capacitada para auxiliar nas atividades da vida diaria.

2. Atendimento em unidade institucional com caracteristica domiciliar que acolhe idosos
(as) com diferentes necessidades e graus de dependéncia. Deve assegurar a convivéncia
com familiares, amigos e pessoas de referéncia de forma continua, bem como o acesso
as atividades culturais, educativas, ludicas e de lazer na comunidade. A capacidade de
atendimento das unidades deve seguir as normas da Vigilancia Sanitaria, devendo ser
assegurado o atendimento de qualidade, personalizado, com até 4 (quatro) idosos (as)
por quarto.

PROVISOES DO AMBIENTE FISICO

GERAL: Espaco para moradia, endereco de referéncia, condicbes de repouso, espaco de estar
e convivio, guarda de pertences, lavagem e secagem de roupas, banho e higiene pessoal,
vestuario e pertences. Acessibilidade de acordo com as normas da ABNT.

RECURSOS MATERIAIS: Material permanente e material de consumo necessario para o
desenvolvimento do servico, tais como: mobilidrio, computador, impressora, telefone,
camas, colchées, roupa de cama e banho, utensilios para cozinha, alimentos, material de
limpeza e higiene, vestuario, brinquedos, entre outros. Materiais pedagdgicos, culturais
e esportivos. Banco de Dados de usuarios (as) de beneficios e servicos socioassistenciais;
Banco de Dados dos servicos socioassistenciais; Cadastro Unico dos Programas Sociais;
Cadastro de Beneficiarios do BPC.
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Servico de
Acolhimento
Institucional

RECURSOS HUMANOS (de acordo com a NOB-RH/SUAS).

Para criancas e adolescentes: De acordo com a NOB-RH/SUAS e o documento das
"“QOrientagdes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e Adolescentes”.

CONDICOES ESPECIFICAS:

Para criancas e adolescentes: Ter ambiente e condices favordveis ao processo de
desenvolvimento peculiar da crianca e do adolescente.

Para mulheres em situacdo de violéncia: Ter o sigilo de sua identidade e localizacdo
preservados.

O SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA IDOSOS (AS) PODE SER
DESENVOLVIDO NAS SEGUINTES MODALIDADES:

1. Atendimento em unidade residencial onde grupos de até 10 idosos (as) sao acolhidos
(as). Deve contar com pessoal habilitado, treinado e supervisionado por equipe técnica
capacitada para auxiliar nas atividades da vida diaria.

2. Atendimento em unidade institucional com caracteristica domiciliar que acolhe idosos
(as) com diferentes necessidades e graus de dependéncia. Deve assegurar a convivéncia
com familiares, amigos e pessoas de referéncia de forma continua, bem como o acesso
as atividades culturais, educativas, ludicas e de lazer na comunidade. A capacidade de
atendimento das unidades deve seguir as normas da Vigilancia Sanitaria, devendo ser
assegurado o atendimento de qualidade, personalizado, com até 4 (quatro) idosos (as)
por quarto.

UNIDADES

Para criancas e Adolescentes:
- Casa-Lar

- Abrigo Institucional

Para adultos e familias:

- Abrigo institucional

- Casa de Passagem

Para mulheres em situacao de violéncia:
- Abrigo institucional

Para jovens e adultos com deficiéncia:

- Residéncias inclusivas.

Para idosos (as)

- Casa-Lar

- Abrigo Institucional (Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos (as) - ILPI)
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Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS, que tem por finalidade
NOB/RH - SUAS primordial estabelecer parametros gerais para a politica de recursos humanos a ser
implementada na area da Assisténcia Social

SSistema Unico da O SUAS configura-se como o novo modelo de gestdo e organizacdo da politica de
Assisténcia Social assisténcia social na oferta de programas, projetos, servicos e beneficios, em todo o
(SUAS) territorio nacional.

O termo “doenca mental” ou transtorno mental é qualquer anormalidade na mente ou no
seu funcionamento que pode causar mais sofrimento e incapacidade que qualquer outro
Transtorno Mental tipo de problema de satude. Transtornos mentais como a ansiedade, depressao, disturbios
alimentares, abuso e dependéncia de 4lcool e outras drogas, deméncia e esquizofrenia,
pode afetar qualquer pessoa em qualquer época da sua vida.
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RESUMO CLASSIFICACAO TIPO DE SERVICO SOCIOEDUCATIVO POR CLIENTELA

1. CASA DE PASSAGEM (permanéncia - aproximadamente até 90(noventa) dias) —
estrutura fisica similar ao abrigo institucional)

Destinada a:
- adultos em situacao de rua
- familias

2. ABRIGO INSTITUCIONAL (permanéncia acima de 90( noventa) dias — tempo
indeterminado)

Destinada a:

- adultos em situacao de rua (até 50 (cinquenta) acolhidos);
- mulheres vitimas de violéncia;

- familias.

- criancas e adolescentes.

Recomendado:
a) Espacos que deverao funcionar dentro da area de moradia no abrigo institucional:

« Quarto: até 4 (quatro) acolhidos por quarto, excepcionalmente 6 (seis)por quarto.
Metragem sugerida: 2,25 m? para cada ocupante;

« Sala de estar ou similar — Tm para cada ocupante;

- Sala de jantar e copa;

« Ambiente para estudo;

» Banheiro: 1 lavatorio, 1 chuveiro, 1 vaso sanitario para cada 6(seis) acolhidos, sendo
1(um) banheiro adaptado para deficientes;

« Cozinha;

- Area de servico;

- Area externa (varanda, jardim, etc.).
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b) Espacos que deverao funcionar fora da casa-lar em area especifica para atividades
técnico-administrativas:

- Sala para equipe técnica;
- Sala de coordenacao atividades administrativas;
« Sala para reunioes.

3. CASA LAR (até 10 acolhidos) perspectiva de acolhimento média e longa duracao

Destinada a:
- Crianca/Adolescente 0 a 18 anos e idosos

Recomendado:
a) Espacos que deverao funcionar dentro da drea de moradia na casa-lar:

« Quarto: até 4 (quatro) acolhidos por quarto, excepcionalmente 6 (seis)por quarto.
Metragem sugerida: 2,25 m? para cada ocupante;

« Quarto para educador/cuidador acolhidos (s6 no caso de casa-lar);

« Sala de estar ou similar — Tm para cada ocupante;

- Sala de jantar e copa;

« Ambiente para estudo;

« Banheiro: 1(um) lavatério, 1(um) chuveiro, 1(um) vaso sanitario para cada 6(seis)
acolhidos, sendo 1(um) banheiro adaptado para portadores de necessidades
especiais;

« Cozinha;

- Area de servico;

- Area externa (varanda, jardim, etc.);

b) Espacos que deverao funcionar fora da casa-lar em area especifica para atividades
técnico-administrativas:

« Sala para equipe técnica;
- Sala de coordenacao atividades administrativas;
- Sala para reunioes.
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Anexo ll
LEI N° 7.644, DE 18 DE DEZEMBRO DE 1987.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA: Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu

sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - As instituicbes sem finalidade lucrativa, ou de utilidade publica de
assisténcia ao menor abandonado, e que funcionem pelo sistema de casas-lares,
utilizardo maes sociais visando a propiciar ao menor as condi¢des familiares ideais

ao seu desenvolvimento e reintegragao social.

Art. 2° - Considera-se mae social, para efeito desta Lei, aquela que, dedicando-se
a assisténcia ao menor abandonado, exerca o encargo em nivel social, dentro do

sistema de casas-lares.

Art. 3° - Entende-se como casa-lar a unidade residencial sob responsabilidade de
mae social, que abrigue até 10 (dez) menores.
§ 1° - As casas-lares serdo isoladas, formando, quando agrupadas, uma
aldeia assistencial ou vila de menores.
§ 20 - A instituicao fixara os limites de idade em que os menores ficarao
sujeitos as casas-lares.
§ 3°- Para os efeitos dos beneficios previdenciarios, os menores residentes
nas casas-lares e nas Casas da Juventude sao considerados dependentes
da mae social a que foram confiados pela instituicdo empregadora.

Art. 4° - Sao atribuicbes da mae social:
|- propiciar o surgimento de condi¢des proprias de uma familia, orientando
e assistindo os menores colocados sob seus cuidados;
Il - administrar o lar, realizando e organizando as tarefas a ele pertinentes;
[ll - dedicar-se, com exclusividade, aos menores e a casa-lar que lhes
forem confiados.
Paragrafo uUnico. A mae social, enquanto no desempenho de suas atribuicdes, devera
residir, juntamente com os menores que Ihe forem confiados, na casa-lar que lhe for
destinada.
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Art. 5° - A mae social ficam assegurados os seguintes direitos:
| - anotacao na Carteira de Trabalho e Previdéncia Social;
Il - remuneracao, em valor nao inferior ao salario minimo;
[l - repouso semanal remunerado de 24 (vinte e quatro) horas consecutivas;
IV - apoio técnico, administrativo e financeiro no desempenho de suas
funcoes;
V - 30 (trinta) dias de férias anuais remuneradas nos termos do que dispde
o capitulo IV, da Consolidacao das Leis do Trabalho;
VI - beneficios e servicos previdenciarios, inclusive, em caso de acidente do
trabalho, na qualidade de segurada obrigatéria;
VIl - gratificacdao de Natal (13° salario);
VIII - Fundo de Garantia do Tempo de Servico ou indenizacao, nos termos
da legislacao pertinente.

Art. 6° - O trabalho desenvolvido pela mae social é de carater intermitente,
realizando-se pelo tempo necessario ao desempenho de suas tarefas.

Art. 7° - Os saldrios devidos a mae social serao reajustados de acordo com as
disposicoes legais aplicaveis, deduzido o percentual de alimentacao fornecida
pelo empregador.

Art. 8° - A candidata ao exercicio da profissao de mae social devera submeter-se a
selecdo e treinamento especificos, a cujo término sera verificada sua habilitacao.
§ 1° - O treinamento serd composto de um conteudo tedrico e de uma
aplicacao pratica, esta sob forma de estagio.
§ 2° - O treinamento e estdgio a que se refere o paragrafo anterior nao
excederao de 60 (sessenta) dias, nem criardao vinculo empregaticio de
qualquer natureza.
§ 3° - A estagiaria deverd estar segurada contra acidentes pessoais e
recebera alimentacao, habitacao e bolsa de ajuda para vestuario e despesas
pessoais.
§4°- 0O Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social assegurara assisténcia
médica e hospitalar a estagiaria.
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Art. 9° - Sao condi¢des para admissao como mae social:
a) idade minima de 25 (vinte e cinco) anos;
b) boa sanidade fisica e mental;
¢) curso de primeiro grau, ou equivalente;
d) ter sido aprovada em treinamento e estagio exigidos por esta Lei;
e) boa conduta social;
f) aprovacao em teste psicolégico especifico.

Art. 10 - A instituicdo mantera maes sociais para substituir as efetivas durante seus
periodos de afastamento do servico.
§ 1° - A mae social substituta, quando ndo estiver em efetivo servico
de substituicdo, deverd residir na aldeia assistencial e cumprir tarefas
determinadas pelo empregador.
§ 2° - A mae social, quando no exercicio da substituicao, tera direito a
retribuicao percebida pela titular e ficara sujeita ao mesmo horario de
trabalho.

Art. 11 - As instituicdes que funcionam pelo sistema de casas-lares manterao, além
destas, Casas de Juventude, para jovens com mais de 13 (treze) anos de idade, os
guais encaminharao ao ensino profissionalizante.

Paragrafo Unico. O ensino a que se refere o caput deste artigo poderd ser ministrado
em comum, em cada aldeia assistencial ou em varias dessas aldeias assistenciais
reunidas, ou, ainda, em outros estabelecimentos de ensino, publicos ou privados,
conforme julgar conveniente a instituigao.

Art. 12 - Cabera a administracao de cada aldeia assistencial providenciar a
colocacao dos menores no mercado de trabalho, como estagiarios, aprendizes ou
como empregados, em estabelecimentos publicos ou privados.

Paragrafo unico. As retribuicbes percebidas pelos menores nas condigcbes
mencionadas no caput deste artigo serao assim distribuidas e destinadas:
| - até 40% (quarenta por cento) para a casa-lar a que estiverem vinculados,
revertidos no custeio de despesas com manutencao do préprio menor;
II- 40% (quarenta por cento) para o menor destinados a despesas pessoais;
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[l - até 30% (trinta por cento) para depdsito em caderneta de poupanca
ou equivalente, em nome do menor, com assisténcia da instituicao
mantenedora, e que poderd ser levantado pelo menor a partir dos 18
(dezoito) anos de idade.

Art. 13 - Extinto o contrato de trabalho, a mae social devera retirar-se da casa-lar que
ocupava, cabendo a entidade empregadora providenciar a imediata substituicao.

Art. 14 - As maes sociais ficam sujeitas as seguintes penalidades aplicaveis pela
entidade empregadora:

| - adverténcia;

Il - suspensao;

[l - demissao.

Paragrafo unico. Em caso de demissao sem justa causa, a mae social seraindenizada,
na forma da legislacao vigente, ou levantara os depdsitos do Fundo de Garantia
por Tempo de Servico, com 0s acréscimos previstos em lei.

Art. 15 - As casas-lares e as aldeias assistenciais serdo mantidas exclusivamente
com rendas proéprias, doagoes, legados, contribuicoes e subvencdes de entidades
publicas ou privadas, vedada a aplicagao em outras atividades que nao sejam de
seus objetivos.

Art. 16 - Ficafacultado a qualquer entidade manter casas-lares, desde que cumprido
o disposto nesta Lei.

Art. 17 - Por menor abandonado entende-se, para os efeitos desta Lei, 0“menor em
situacdo irregular” pela morte ou abandono dos pais, ou, ainda, pela incapacidade
destes.

Art. 18 - As instituicbes que mantenham ou coordenem o sistema de casas-lares
para o atendimento gratuito de menores abandonados, registradas como tais no
Conselho Nacional do Servico Social, ficam isentas do recolhimento dos encargos
patronais a previdéncia social.
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Art. 19 - As relacdes do trabalho previstas nesta Lei, no que couber, aplica-se o
disposto nos capitulos | e IV do Titulo I, Se¢des IV, V e VI do Capitulo IV do Titulo Il
e nos Titulos IV e VII, todos da Consolidacao das Leis do Trabalho - CLT.

Art. 20 - Incumbe as autoridades competentes do Ministério do Trabalho e do
Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social, observadas as areas de atuacao,
a fiscalizacao do disposto nesta Lei, competindo a Justica do Trabalho dirimir as
controvérsias entre empregado e empregador.

Art. 21 - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao

Art. 22 - Revogam-se as disposicdes em contrario

Brasilia, 18 de dezembro de 1987; 166° da Independéncia e 99° da Republica.

JOSE SARNEY
Almir Pazzianotto Pinto
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