Governo do Distrito Federal
Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal
Diretoria de Areas Estratégicas da Atengdo Primaria
Geréncia de Atengéo a Saide de Populagdes em Situagdo Vulneravel
e Programas Especiais

Nota Técnica N.2 4/2023 - SES/SAIS/COAPS/DAEAP/GASPVP Brasilia-DF, 19 de dezembro de 2023.

Assunto: Acesso de pessoas em Situagdo de Rua aos servigos de Atengao Primdria do Distrito Federal.

1 OBJETIVO:

11 Orientar a organizagdo dos servios de Atengdo Priméria & Satide (APS) do Distrito
Federal para garantia de acesso e atengdo integral 4 satide de usudrios em situagdo de rua

2. JUSTIFICATIVA:

21. Para os fins desta Nota, considera-se Populagio em Situagio de Rua (PSR) o “grupo

populaclonal helevoger\eo que possu\ em comum a pobreza extrema, os vinculos familiares
ou i eai ia de moradia ional regular, e que utiliza os

logradouros piblicos e as areas degradadas como espago de moradia e de sustento, de forma
temporaria ou permanente, bem como as unidades de acolhimento para pemoite temporario ou como
moradia proviséria”. (Decreto federal n® 7.053, de 23 de dezembro de 2009);

2.2. A despeito das especificidades observadas na trajetéria de cada sujeito, que
evidenciam a diversidade de vivéncias na rua, os complexos processos que influenciam o inicio e
manutengdo da situagio de rua apontam para elementos estruturais, sociais, politicos e econdmicos
em fendmenos de exclusdo social, desemprego estrutural e intergeracional, falta de acesso a direitos
humanos basicos, baixa qualificagdo e rompimento de vinculos sociais diversos (VARANDA &
ADORNO, 2008);

2.3, Na rua, os sujeitos “passam a vivenciar processos de exclusdo, de violéncia de
repressdo, de perda de vinculos e referéncias, de marcagdo de estigmas e rétulos” (TRINO et al,
2015), o que exige o desenvolvimento e incorporagdo de recursos adaptados & nova realidade
(VARANDA & ADORNO, 2008) (TRINO et al, 2015). Chamam atencio as estratégias que demonstram
resiliéncia na superagdo dos grandes desafios provocados pela precariedade de recursos e
instabilidade das relagdes sociais. Contudo, na medida em que [as estratégias] permitem a
sobrevivéncia na rua 1TR\NO et al, 2015), também podem impactar significativamente a saide e
de de de redugdo de danos e qualidade de vida;

24. Alguns dos fatores associados & vida na rua que impactam a satde so: insuficiéncia ou
auséncia de renda; itinerancia; violéncia; inseguranga alimentar; exposicdo desprotegida a variagdes
climaticas; condigdes precérias para higiene; ambiente insalubre; pouca ou nenhuma disponibilidade
de dgua potével; privagdo de sono; privacao de afeicao; discriminagdo e preconceito. (MS, 2012);

25. Entre os agravos de satde recorrentes estdo: afecgdes nos pés, infestades, IST/HIV,
gravidez de alto risco, doengas crénicas, consumo de 4lcool e outras drogas, transtorno mental,
afecgbes bucais e tuberculose (MS, 2012). De acordo com os dados da pesquisa Perfil da Populagao
em Situaggo de Rua no Distrito Federal - CODEPLAN, de junho de 2022, as doengas mais comuns
relatadas foram depress3o e transtornos mentais (37,7%), problemas de satide bucal (35,7%) e dores
cronicas (28,7%). 63,4% das pessoas relataram ter dificuldade para enxergar mesmo usando éeulos e
55,3% tém dificuldade para caminhar ou subir degraus. O equipamento piblico de satde mais
utilizado é a unidade basica (posto de saide) (42,1%) e os hospitais e pronto socorros (32,7%). Entre
as outras doengas citadas, estdo a diabetes e as doencas cardiacas (ambas com 9%), infeccdes
(6,3%), fase e hepatite (ambas com 6%);

26. As Regides Admi ivas com maiores Bes de PSR sdo Plano Piloto (728
pessoas, 24,8%), S3o Sebastido (385, 13,1%), Ceilandia (370, 12,6%) e Taguatinga (351, 11,9%).
(CODEPLAN, 2022);

2.7. Segundo a Pesquisa Nacional sobre a Populagio em Situagdo de Rua, Meta/MDS, 2008,
19% das pessoas entrevistadas j tiveram sua entrada proibida em estabelecimentos publicos,
incluidos os de satde. S3o frequentes na literatura e em dendncias de movimentos sociais os relatos
de discriminagio; altos niveis de exigéncia para acesso; horarios de funcionamento incompativeis;
profissionais de sadde com condutas alheias & realidade social; dificuldade de acesso a rede
especializada e marcagdo de consultas (MS, 2012);

28. Foi considerando o histérico de exclusdo e negligéncia que, em 2012, foram criadas as
eauipe de Consultério na Rua (eCR), componente da Politica Nacional de Atengdo Bisica de
variével dveis por articular e prestar atengdo integral  saude de

pessoas em situagio de rua em determinado teritério, em unidade fixa ou mével, tendo suas
e descritos em Portaria Especlﬁca Tratam-se de equipe

dedicada as ifici desse grupo ional, contudo néi , de modo que a PSR

pode e deve ser atendida em toda a rede SUS de acordo com suas necessidades;

2.9. A eCR realiza suas atividades de forma itinerante, desenvolvendo acdes na rua, em
espagos do territorio, em unidade mavel e nas UBS, sempre articuladas com os demais equipamentos
do territrio: equipes de Satide da Familia, equipes do Niicleo Ampliado de Sadde da Familia, Centros
de Atengdo Psicossocial, Rede de Urgéncia e éncia e servigos e instituigd: do
Sistema Unico de Assisténcia Social entre outras instituiges piblicas e da sociedade civil;

2.10. Atualmente o DF conta com sete equipes de Consultério na Rua, atuando nas Regides
de Satde Central, Centro-Sul, Leste, Sudoeste, Sul e Oeste e ha previsdo de ampliagdo.

3. CONTEUDO:
31 £ dever de todas as unidades e servicos de saude da rede SES/DF viabilizar acesso,
realizar acolhi i e de pessoas em situaio de rua de forma

integral e longitudinal, independente do territério em que estejam adstritas;

3.2, Como porta de entrada i i da
PSR deve ocorrer em qualquer Unidade Basica de Saude procurada por ela. O Iocal de primeiro acesso
tem maior potencial para vinculago;

33. Deve ser ofertada a PSR, em tempo oportuno, toda a Carteira de Servigos de Atengao
Primaria do Distrito Federal;

34. As agdes direcionadas a esse publico devem se dar de forma articulada 3 rede
intersetorial, em especial os servigos do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS;

35, Deve ser garantido acesso com baixo nivel de exigéncia, escuta qualificada e respeito
as condicdes sociais e diferengas de origem, raca, idade, nacionalidade, género, orientacio sexual e
religiosa, com atencdo especial as pessoas com deficiéncia;

3.6. Cabe as equipes e profissionais da APS i que permitam a
vinculagio e continuidade do cuidado de usudrios em situacéo de rua, considerando seu contexto de
vida, em consonancia com os principios e diretrizes do SUS, da Atencdo Primdria & Saude e das
politicas de satide nacionais e distritais;

37. Assegurados o acolhimento e a escuta ativa e qualificada, os encaminhamentos,
quando necessarios, deverdo se dar de forma responsavel, nos termos da Portaria 77, Art.23;

38. De forma complementar ao risco biologico, a situagio de vulnerabilidade deve ser
considerada como prioridade na classificagao de risco na APS/DF;

39. 0 acompanhamento ou vinculagio de um usuério em situagio de rua a uma eCR ro
impede seu atendi e vinculagdo por qualquer outra equipe eSF; NASF-AB ou

Equipe de Satide Bucal;

3.10. Mesmo nas Regides de Satde que contam com eCR, o atendimento desses usuarios ndo
& de competéncia exclusiva dessas equipes;

3.11. As eCR que estiverem atuando de forma itinerante podem utilizar os espacos da
unidade de satide mais préxima do local onde um usuario foi encontrado/abordado para acolhimento,
procedimentos e consulta compartilhada;

3.12. Apesar de vinculadas administrativamente a uma UBS, as atividades da eCR ndo sao
limitadas & area adstrita da unidade;

3.13. Para melhor organizagdo do servigo, gestio do cuidado e responsabilidade sanitéria
compartilhada com equipes eSF; fica estabelecido o territério da Regido de Saide como drea de
abrangéncia das eCR. Em caso de mais de uma equipe por Regido de Saude, a territorializagdo se dara
com base em estudo especifico;

3.14. As Geréncias de Servigos de Atengdo Primaria que abrigam as eCR s30 responsaveis por
organizar processos de trabalho, escalas de servico e oportunizar condigdes e insumos adequados
para o atendimento;

3.15. As demandas e rotinas das eCR devem ser i e
com todos os is da UBS de lotagdo da equipe, evitando a segregagdo do

trabalho;

3.16. As eCR podem ser acionadas para realizagio de consultas compartilhadas, apoio em

agdes educativas, de de , entre outras agdes junto aos

profissionais da Equipe de Satde da Familia, Equipe de Satide Bucal e NASF-AB de toda a Regido de
Saude em que esteja vinculada;

317, Usurios oriundos de Unidades de Acolhimento Provisério (abrigos) e Unidades de
Atendimento Inicial (UAI) deverdo ser atendidos pela eSF de referéncia no territério. As
especificidades deste equipamento social devem ser consideradas no planejamento de agdes de
saude, podendo ser acionada a eCR para compartilhar a sua elaboragao;

3.8 PSR devem ser cadastradas no e-SUS APS de acordo com os dados verificados em
documentos ou autodeclarados (cor/raga, etnia, orientagdo sexual, identidade de género, etc). A
auséncia de documentag&o ndo constitui impedimento para acesso aos servigos (Portaria GM/MS 940,
2011). A realizagdo do cadastro na UBS deverd seguir a mesma rotina estabelecida para cidaddos
domiciliados, podendo ser efetuado pela equipe ou recepgio;

3.9, A auséncia de cadastro ndo constitui impedimento para realizagdo de atendimento, as
atividades de identificaio e cadastramento podem ser efetuadas apds atendimento (Portaria GM/MS


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt0940_28_04_2011.html

940, 2011). Todavia, os dados de cadastro sio importantes qualificagio do atendimento e cabe as
equipes desenvolverem estratégias de vinculo que permitam a continua revisdo e incremento do

cadastro;

3.20. Deve ser garantida éncis é a PSR i suas

conforme a Nota il iva conjunta n® 10, de 2017 — DI e DAB 'MS e Parecer SEI-
GDF n? 10/2019 - SES/SVS/DIVISA/GEMEC;

321 Deve ser garantida assisténcia odontolégica, de forma prioritéria de acordo com
singularidades da pessoa em situagio de rua;

3.22. A ficha de cadastro individual do e-SUS (CDS) possui campos especificos PSR (tempo em

situagio de rua, beneficio, referéncia familiar, alimentagio, higiene pessoal) que devem ser
preenchidos, pois sevirdo de base para a produgio de dados que irio subsidiar politicas piblicas
direcionadas a essa populagao;

3.23. Para o preenchimento dos campos “enderego” e “telefone’, nos sistemas de
informagdo, podem ser utilizados os pontos de referéncia fomecidos pelo usudrio ou unidade de
assisténcia social, conforme acordo firmado entre SES e Secretaria de Desenvolvimento Social - SEDES;

3.24. Informagdes adicionais devem ser coletadas e registradas no Prontuério Eletronico do
Cidadao - PEC para facilitar o acompanhamento e busca ativa, tais como: local de pemoite, atividades
de subsisténcia, telefone de familiar ou pessoa de referéncia na comunidade, recebimento de
beneficios da assisténcia social, etc.

4. VIGENCIA:

4.1 Dois (2) anos.
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Secretario(a) Adjunto(a) de Assisténcia a Satde, em 20/12/2023, 35 15:43, conforme art. 62 do
Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Didrio Oficial do Distrito Federal
02 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Aautenticidade do documento pode ser conferida no site:
http://sei.df.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
verificador= 129655504 cédigo CRC= 1490DF70.
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