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PREFACIO

lJO_SE ROBERTO SALES divide o trabalho “Estrutura
orgqnmac;onal dos ambulatérios de salde mental da Diretoria
Regional de Saude de Varginha (MG) - Ano 2000", em dois
momentos distintos e complementares. '

A Parte 1 apresenta as caracteristicas geograficas da regigo
sul Fjo Estado e aspectos técnicos administrativos da Diretoria
Reglo_na! -de Saude de Varginha. A Parte 2 revela a estrutura
orgamzac:lonal dos Estabelecimentos de Salde Mental
considerando a disponibilidade de recursos humanos e materiais:
presentes nos municipios da regido.

’A proposta desta “Estrutura organizacional dos ambulatérios
de sgude mental...” evidencia que a criagdo de servicos extra-
hospitalares no Estado tem sido fundamental para a ampliagédo da
rede .de assisténcia na area de Salude Mental, garantia de
atendimerjto aos portadores de sofrimento mental, e com palavras
de JQSE ROBERTO SALES: “fortalecer o vinculo com a
comunldage e atuarem em rede dentro de cada microrregiao”.

Além dlos aspectos especificos citados neste breve prefacio
enten.dne-s.e ._ennda que a pesquisa realizada pelo autor & uma‘
éxperiencia importante que devera servir de exemplo para que
outros profissionais tenham a ousadia de transformar a pratica do
trabalho cotidiano em significativas contribuicbes para os avangos

esperados e desejados da Reforma Psiquiatrica no E i
Gerais e no Brasil. 4 0 Estado de Minas

Parabéns JOSE ROBERTO SALES!!I .
Belo Horizonte, novembro de 2002

Simone de Oliveira Franco
Coordenadora Estadual de Satde Mental
(nov. 2000 a fev. 2003)

AGRADECIMENTOS E ESCLARECIMENTOS

A Assessoria Juridica da Secretaria de Estado de Saude de
Minas Gerais considerou que minha preocupagdo com a escrita da
| Ingua Portuguesa € de um ‘“preciosismo exacerbado’
(INFORMACAQ/AJ N° 581, 30 set. 2011). Na acepgao da histéria
tu literatura onde o termo teve sua origem, preciosismo € o culto
faro com o idioma. Nesse sentido, compreendo que o referido
preciosismo € um dos fatores que fazem com que o conjunto de
minha obra tenha sua qualidade reconhecida pelo publico, inclusive
peln Secretaria Estadual de Saude que publicou dois livros de
minha autoria: as duas primeiras edigdes do presente estudo
(2002), e a 22 edigdo de “A gripe espanhola em Varginha — MG
1018 : memoéria de uma tragédia” em 2006, o que para mim €
molivo de orgulho e incentivo.

A primeira e a segunda edi¢des deste livro foram publicadas
no ano de 2002 pela Secretaria de Estado de Saude de Minas
(lerais por meio da Coordenadoria de Saude Mental. A tiragem da
primeira edigdo foi de trezentos exemplares e, a da segunda, de
duzentos exemplares. As duas edigdes foram publicagbes oficiais
da Secretaria de Saude a qual autorizei a impressao sem ceder os
direitos autorais.

Agradego ao general Carlos Patricio Freitas Pereira e a
senhora Simone de Oliveira Franco, que, no ano de 2002, eram,
iespectivamente, Secretario Estadual de Saude e Coordenadora
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Os exemplares das duas edigdes foram enviados para todas
us Diretorias Regionais de Salude do estado, onde foram
distribuidos gratuitamente para os profissionais de satude mental,
bem como para bibliotecas de referéncia e centros de pesquisa em
shlide plablica em todo o pais.

Esta terceira edigdo sai publicada com o patrocinio integral
do nutor, Apesar de passados dez anos da Ultima, o leitor tera a



oportumdade de_copstatar quéo atual permanece a abordagem aqui
reahzei\da € quao instigador e palpitante continua a ser o seu
conteyt;lo. O prmcipal acréscimo feito foi o item “5 O trabalho com a
memoria nstitucional: documentos e imagens’. A histéria da
Ili)iretorua~ Regional de Saude de Varginha foi enriquecida com a
Introdugéo de novos fatos e mais detalhamento da analise
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RESUMO

A Dlretorin Regional de Saude de Varginha (atual Superintendéncia) € uma
Wne subdivisdes administrativas da Secretaria de Estado de Saude de
Mius Gerais. Este trabalho € um estudo sobre a organizagao € o
lunclonamento dos ambulatérios de salude mental dos municipios
Jutlsdiclonados a Diretoria Regional de Salude de Varginha (MG), no ano
w 2000, Os ambulatérios integram a rede de salde publica do Sistema
Unleo de Sadde — SUS. Os 51 municipios da Diretoria Regional de Salde
e Varginha foram agrupados em quatro categorias de acordo com o tipo
o uusisténcia oferecida aos portadores de transtornos mentais: Categoria
| Municipios sem ambulatorio especializado de saude mental e sem
proflsslonais da  area, Categoria 2 Municipios sem ambulatério
papecializado de saide mental e com profissionais ou equipe da area,
Categoria 3 Municipios com ambulatorio especializado de saude mental e
seim meédico psiquiatra, e Categoria 4 Municipios com ambulatério de
sulde mental especializado e completo. As quatro categorias foram
descritas e elegeram-se duas para analise mais detalhada: Categoria 1 e
Cutegoria 4. O estudo ainda apresenta os principais problemas detectados
nos municipios em relagdo a saude mental e um elenco de propostas para
us  estabelecimentos publicos ambulatoriais que atendem a essa
pupecialidade. O Anexo e os Apéndices 1 e 2 enriquecem 0 texto com
Informagdes adicionais e complementares. O Anexo apresenta o0s
formularios da Secretaria de Estado de Salde de Minas Gerais que
sorviram de base para a coleta de dados. O Apéndice 1 mostra os 51
municipios da Diretoria Regional de Saude de Varginha, agrupados por
microrregido, e o Apéndice 2 apresenta documentos iconograficos: as
folografias dos ambulatérios de saide mental dos varios municipios
pesquisados.

Descritores’: Saude mental. Politica organizacional.  Hospitais
palquiatricos/organizagao e administracdo. Instituicdes de assisténcia
ambulatorial. Epidemiologia.

| Os descritores desta obra constam da ficha catalografica do livro elaborada pelo
Contro Latino-Americano e do Caribe de Informagdo em Ciéncias da Salde
(Biblioteca Regional de Medicina), da Organizagao Pan-Americana da Saude e da
Organizagdo Mundial da Sadde — BIREME/QPAS/OMS.



SUMMARY

ORGANIZATIONAL  STRUCTURE OF MENTA

L HEALTH
AMBULATORY OF HEALTH REGIONAL DIRECTION OF
VARGINHA — MG (BRAZIL), 2000

By José Roberto Sales

This work is a study about the organization and functioning of mental
hea!.th ambulatories municipal- under jurisdiction of the Health
Regl_onal Direction of Varginha, a county of State of Minas Gerais
B_razﬂ. Thga ambulatories are part of the public health system nameci
Slstgma l‘J.nico de Saude - SUS (Unified Health System). The 51
munlmpal_ltles of the Health Regional Direction of Varginha were
grouped into four categories according to the type of assistance
offere_d to patients with mental disorders. The four categories were
desc_r[bed and were elected two for more detailed analysis: Category
1‘(crt|es without specialized ambulatories of mental health and
W|tholut. teams or professionals) and Category 4 (municipalities with
specialized ambulatories of mental health and comprehensive
mental hga!th assistance). The study also presents the main
prol?lems identified in the municipalities in relation to mental health
aSSJ_stance and a range of proposals for to improve the aid at the
public ambulatories that gives services in this specialty.

Key-words: Mental health. Organizational politics. Hospital

psychiatric/organization and administration. Ambulato i
institutions. Epidemiology. R kel

Biblioteca Publica Municipal
Varginha - MG

INTRODUGCAO

acentuado no seu ultimo quartel, estudos da

Organizagdo Mundial da Saude (OMS), da
Organizagao das Nagdes Unidas (ONU) e do Ministério da Saude
do Brasil reconheceram a faléncia do grande hospital psiquiatrico
como modelo de instituigdo prestadora de assisténcia a saulde
mental. A semelhanga do hospital psiquiatrico com as instituigdes
carcerarias passou a ser percebida como uma afronta a dignidade e
aos direitos humanos.

Preconizou-se, entdo, a criagdo de estabelecimentos
ambulatoriais de saude mental como unidades de servigo inseridas
no contexto da atengdo primaria da saude capazes de substituir o
hospital psiquiatrico especializado.

Enfatizou-se que esses servigos deveriam ser orientados por
principios éticos que reconhecessem o paciente como pessoa e
como cidadao. Recomendou-se que os estabelecimentos deveriam
aumentar em quantidade e se diversificar, oferecendo variedade de
tratamentos e tratando o paciente sem afasta-lo de sua familia e de
sua comunidade.

Desde 1990, o Brasil é signatario da Declaragéo de Caras -
Conferéncia Regional para a Reestruturagdo da Assisténcia
Psiquiatria no Continente — Organizagéo Pan-Americana de Saude.
Na condi¢édo de signatario, o Brasil se comprometeu “a desenvolver
esforcos no sentido de superar o modelo de hospital psiquiatrico
como servigo central para o tratamento das pessoas portadoras de
transtornos mentais” (BRASIL. Portaria n°. 799, 19 jul. 2000).

O documento das Nagbes Unidas intitulado “Principios para
a protegdo de pessoas acometidas de transtorno mental e para a
melhoria da assisténcia a saude mental’, estabelece em seu
Principio 13, “Direitos e condigbes de vida em estabelecimentos de
saude mental’, os direitos de todos os usuarios de estabelecimentos
de saude mental: a) reconhecimento, em qualquer lugar, como

Na Gltima metade do século XX, e de modo mais



pessoa perante a lei; b) privacidade; c) liberdade de comunicagao
(...); d) liberdade de religido ou crenga” (MINAS GERAIS, 1991, art.
oy

O mesmo documento estabelece no Principio 14, “Recursos
disponiveis nos estabelecimentos de satide mental:

1. Um estabelecimento de saude mental devera dispor do mesmo
nivel de recursos que qualquer outro estabelecimento de salde, e,
em particular: a) equipe profissional apropriada, de médicos e outros
profissionais qualificados em numero suficiente, com espago
adequado para oferecer a cada usuario privacidade e um programa
terapéutico apropriado e ativo; b) equipamento diagnéstico e
terapéutico; c) assisténcia profissional adequada; e tratamento
adequado, regular e abrangente, incluindo fornecimento de
medicacao (MINAS GERAIS, 1991).

Além disso, os estabelecimentos de salide mental devero
ser inspecionados “pelas autoridades competentes, com frequéncia
suficiente para garantir as condigées, o tratamento e o cuidado aos
pacientes, de acordo com estes Principios” (MINAS GERAIS, 1991).

O Ministério da Saude considera que a reversdo da
tendéncia hospitalocéntrica, a priorizacdo do sistema extra-
hospitalar e a interdisciplinaridade como referéncia assistencial em
saude mental € uma atitude ao mesmo tempo politica e técnica
(BRASIL. Ministério da Saude, 1990). Além disso, afirma ser
necessario o desenvolvimento de “esforgos no sentido de superar o
modelo de hospital psiquiatrico como servigo central para o
tratamento das pessoas portadoras de transtornos mentais’. O
modelo substitutivo de atendimento extra-hospitalar é um avanco
que vem se consolidando “nos ultimos anos em diregdo a reversao
do modelo psiquiatrico tradicionalmente hospitalocéntrico e asilar
que se estabeleceu no Pais, por mais de 150 anos”. O Ministério da
Saude também preconiza a ‘regulamentagdo da assisténcia por
meio do estabelecimento de protocolos de Centrais de Regulagéo”
que permitam adotar “mecanismos permanentes de controle e
avaliagdo das agbes e servigos desenvolvidos na area de salde
mental” (BRASIL. Ministério da Saude, 2000).

O Relatério Final da 22 Conferéncia Nacional de Saude
Mental (1994) recomenda a substi’guigéo ‘do __modelo
hospitalocéntrico por uma rede de servigos, diversificada e
qualificada, por meio de

unidades de satide mental em hospital geral, emergéncia ps:qwatpca
em pronto-socorro geral, unidades de atengdo integsiva em saqde
mental em regime hospital-dia, centros de atengaﬁo psmossqmal,
servicos territoriais que funcionem 24 horas, pensoes protegidas,
lares abrigados, centros de convivéncia, coopleratw_as de trab‘alhoﬁe
outros servigos que tenham como principio a integridade do C|d?dgo
(BRASIL. Ministério da Saude. Relatorio Final da 2° Conferéncia
Nacional de Saide Mental, 1994).

Nas “Normas éticas para o atendimento de pessoas
acometidas de transtorno mental” do Conselho Federal de Medicina
ha o reconhecimento da existéncia de grande diversidade 'das
filosofias assistenciais em psiquiatria, principalmente na area
hospitalar. Esse quadro condiciona a variedade de m.et?do-s,
enfoques e modelos de assisténcia e a consequente cgex1stencuz§
de procedimentos, “desde os maistmodernqs t;e‘ itelljril;zagﬁjséisat:
aqueles que pouco diferem das praticas mais bar ,
dgsumanc;s, frpequentes no fim da ldade Média” (MINAS GERAIS,
1994). I : '

Segundo o documento, essa situagao exige um referencial
que seja capaz de produzir uma uniformidade minima nas normas
assistenciais em psiquiatria, baseadas em principios eéticos e
humanistas (MINAS GERAIS, 1994). ]

A “Proposta de organizagdo do sistema de §aude me_ntal
para Minas Gerais” (Escola de Saude Publica de Minas Gerais —
ESMIG, 1996), afirma que

a rede de servigos de Saude Mental atual e a ser construid.a em
nosso Estado deve ser pautada por uma assi‘sténcia humamzad_a,
que preserve os direitos de cidadania dos usuénqs [e_ que] A atengao
em Saude Mental deve orientar-se a partir de diretrizes do Sistema
Unico de Satde (MINAS GERAIS. ESMIG, 1996).




A Deliberagdo da Comissio Intergestores Bipartite do
Estgc_io de Minas Geais (CIB/MG-2000), considera que é dificil
definir critérios e parametros para realizar a revisdo periddica da
rede pL’fb.lica de atengdo ambulatorial em Salde Mental e que é
necessaria uma relagéo de servigos dindmica e periodicamente
atualizada, a fim de contemplar os diferentes niveis de
complexidade da assisténcia. Essa relagdo pode se constituir em
uma referéncia para a aplicagédo de recursos especificos para o
setor de salde mental. Uma das resolucdes da CIB/MG-2000 foi o
estabelecimento de uma “Tipologia de Servigos” como referéncia
para enquadramento das unidades a serem incluidas na ‘Relagéo
Isz’FaduaI de Servicos de Saude Mental’, no dmbito do Sistema
Unlcq de Saude no Estado de Minas Gerais. Esta Relagéo Estadual
constituiu, portanto, um recenseamento oficial deste tipo de Servigo
no Estado, embora a tipologia ndo tenha sido implementada nem
Incorporada ao sistema de informacdo (MINAS GERAIS.
Deliberagéo CIB-MG n°. 2, 24 fev. 2000).

’ Segundo a referida Deliberagédo, as referéncias técnicas de
sgude mental das 25 Diretorias Regionais de Salde do Estado de
Minas Gerais foram convocadas a partir da reunido do Colegiado
Estadual de Saude Mental, em Belo Horizonte, em margo de 2000
a efetivar o cadastramento dos municipios mineiros. Esse
cada§tramento foi realizado por meio da coleta de dados registrados
na Elcha de Identificagdo do Servico da Relagdo Estadual de
Servicos de Saude Mental (vide Anexo), em entrevistas com os
gestpres municipais de saldde e profissionais das equipes
multidisciplinares.

~ Aideia de escrever este livro surgiu durante as viagens
rgahzaqas pelo autor, referéncia técnica de salde mental da
Diretoria Regional de Satde de Varginha no periodo de margo de
2000 a agosto de 2008, pela maioria dos municipios jurisdicionados
por essa Diretoria, a fim de realizar o cadastramento proposto.

(_)s Servicos de Salde Mental substitutivos (e nao apenas
alternativos) dos hospitais psiquiatricos tradicionais sdo de criagéo
recente no Brasil (em larga escala, a partir de meados da década de

1980) e estudos técnico-cientificos sobre essa nova realidade ainda
oram bem escassos até o inicio dos anos 1990. E necessario, pois,
quase imperativo, que se escreva, que essas experiéncias sejam
descritas, relatadas e analisadas em toda sua riqueza e colorido
regionalista, levando em conta a dimenséao continental do Brasil e a
variedade das condigbes da vivéncia humana em cada regido e em
cada grupo social.

E preciso aumentar o nimero de trabalhos publicados no
campo da Saude Mental no que se refere aos servigos de saulde
publica, a fim de que se possa ampliar o acervo nacional nessa
area. Tal acervo poderia servir de referéncia para a formulagéo das
politicas de saude mental e de apoio e orientagdo da pratica das
equipes multidisciplinares dos ambulatérios. Um intercambio
nacional para a troca destas experiéncias € desejavel, oportuno e
necessario para possibilitar, entre outros ganhos, maiores avangos
na Reforma Psiquiatrica. As bibliotecas das universidades, centros
de pesquisas, escolas de saude, Ministério da Salde e outras sdo
locais privilegiados para a guarda e acesso ao conhecimento
produzido que pode ser apropriado e aprimorado por outros.

E imprescindivel, pois, incentivar o habito do relato escrito
das vivéncias profissionais. Esta € a Unica maneira, possivel e
auténtica, de criagdo de um saber em Saude Mental que também
tenha em sua esséncia a identidade do povo e da cultura brasileira.

Desde a publicagdo das duas edigdes deste livro em 2002, o
numero de trabalhos publicados sobre Saude Mental na forma de
livros ou em periédicos especializados teve consideravel aumento.
Além disso, o acesso a Internet e a digitalizagdo de parte expressiva
desses trabalhos tem contribuido de modo significativo para a
divulgagdo e aprimoramento do conhecimento em saude mental,
bem como das praticas assistenciais nos ambulatérios
especializados.

Durante a realizagdo de minhas visitas técnicas aos
ambulatorios de saude mental, tirei uma série de fotografias de cada
ambulatério, as quais, infelizmente, ndo puderam ser publicadas
nas edigdes anteriores, lacuna que o presente livro preenche.
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PARTE 1

AF’RESENTAQ'AO DA REGIAO SUL-MINEIRA E ASPECTOS
TECNICO-ADMINISTRATIVOS DA
DIRETORIA REGIONAL DE SAUDE
DE VARGINHA — MG
ANO 2000

| MINAS GERAIS: REGIOES GEOGRAFICAS E
ADMINISTRATIVAS

1.1 Regides geograficas

As caracteristicas diversificadas do quadro natural em Minas
(Gerais, combinadas com as varias formas de sua ocupagao e
aproveitamento econdmico, permitem distinguir no estado nove
regides geograficas: norte, nordeste, noroeste, leste, sudeste,
centro-oeste, oeste, centro-sul e sul.

1.2 Regidoes administrativas

As regides geograficas ndo coincidem com as regides
administrativas. O estado de Minas Gerais é dividido em 25 regides
administrativas, entre elas, a do Baixo-Sapucai, localizada numa
porcdo geografica do Sul, onde estd situado o municipio de
Varginha, sede de uma das Diretorias Regionais de Saude.

1.3 O Sul de Minas Gerais

Segundo a divisdo geoldgica, o Sul de Minas faz parte da
Provincia Estrutural da Mantiqueira.

A regido esta localizada em uma area intermediaria entre a
regido central de Minas e o estado de Séo Paulo, onde existe uma
grande concentragdo industrial. Devido a esse fato, a regido €
privilegiada para a localizagdo de indUstrias e expans@o de uma
agricultura moderna, baseada no desenvolvimento agroindustrial
(ALVES et all., 1996).

Em seu conjunto, a regido sul-mineira é a mais elevada do
Estado, com relevo de planalto, ondulado, no qual se destaca a
serra da Mantiqueira. Os rios principais séo o Grande e o Sapucai.

Na vegetacdo original, destacava-se a Mata Atlantica que
cobria quase metade da regido, hoje quase totalmente destruida



pelo processo de ocupacao. No restante da regido, a vegetacdo é
de cerrado e de campo.

Os solos, em grande parte, sdo bons para a agricultura,
embora haja necessidade de investimentos para melhor
produtividade.

O clima & caracterizado pelas temperaturas mais amenas do
Estado, devido ao relevo e a latitude. O indice de chuvas varia entre
1200 e 1500 mm e &, juntamente com as outras condigdes naturais,
favoravel ao desenvolvimento das atividades agropecuarias.

A rede de rodovias é bem desenvolvida, destacando-se,
entre outras, a BR-381, que liga Belo Horizonte a Sao Paulo
conhecida por rodovia Ferndo Dias e duplicada no final dos anos
1990. O transporte ferroviario, atualmente desativado na maioria de
sua extensdo, chegou a ser bem desenvolvido, comparado ao
restante do Estado. Ramais ferroviarios ligavam esta regido a
capital e ao oeste do Estado, Brasilia, Rio de Janeiro e a4 malha
ferroviaria paulista.

O conjunto desses fatores possibilita que a economia da
Regido Sul seja uma das mais desenvolvidas do Estado. E a
principal regido agricola do Estado e a que adota um moderno
padréo tecnoldgico, particularmente na cafeicultura, com altos
rendimentos e expressivos volumes de producéo.

Apesar de tantas potencialidades, também na regiao Sul
ocorrem problemas ambientais, sociais e econdmicos, destacando-
se a falta de trabalho no campo, que forca a migracdo de milhares
de trabalhadores para os ntcleos urbanos.

O Sul de Minas é uma regido favorecida em termos de
mercado, devido & sua posicéo geografica, préxima de Sao Paulo,
Rio de Janeiro e Belo Horizonte.

Seu setor industrial & diversificado, o que se deve, em parte,
a desconcentragéo industrial de Sao Paulo. Esse mesmo processo
faz com que a regido concorra com municipios do interior paulista
(Campinas, Ribeirdo Preto e outros), de maior porte e com
infraestrutura mais favoravel a industrializagao.

e ————————————————————— e -
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A agropecudria tradicional na regiéo deu op]o;itgirs]licézdeAz
Instalagdo da agroindustria, destflcando-se aadle a'nformética
Industrias mais representativas sao: ~eletroeletrom(':a, II Iuminio’
mecénica, autopegas, metalﬂrgic?l(nao-ferrﬂosps, niquel, admento.
ferroligas), de minerais ndo metalicos (ceramica branca, ;

) ios) e quimica (plasticos). _ ‘ r
thratérgéz) taqmbém importantes as industrias de tecidos, vestuario,

calgados, mobiliario e alimentos.
4 Os maiores centros regionais sao Pogos‘de Calda~s, P%_L;Z(;
Alegre, Varginha, ltajuba, Lavras, Alfenas, Trés Coragoes,

Sao Lourenco e Passos. . ) el :
Pontas,A regidao geoi;réfica do Sul de Minas ¢ subdividida em cinco

microrregides administrativas:

1. Médio Rio Grande (Passos),

2. Baixo-Sapucai (Varginha),

3. Alto do Rio Pardo (Pogos de Caldas),
4. Vale do Sapucai (Pouso Alegre), ’

5. Sudoeste (Sdo Sebastido do Paraiso),

ia ini i ixo- i & formada por 54

A Regido Administrativa do Baixo Sapucal é da por 5
municipios (?\LVES et all., 1996). Destes, 41 estao sob a Jurtsdcquao
da Diretoria Regional de Saude de Varginha, o que corresponde a
L ia Regi : Varginha inclui

Portanto, a Diretoria Regional de Saudeld'e. arg A
sob sua jurisdigdo a maior parte dos municipios da‘ egiao
Administrativa do Baixo-Sapucai. Todos per}encem' a regiao
geogréafica do Sul de Minas e, dez outros, estao Iocalizadosdngs
regides geograficas do Centro—Oestg~ (oito; e c_iot Ct('ar;tgogliﬂlt(o clgisg
i ndo, respectivamente, as Regioes Administrativas do Al :
E:Z%L{ae e Cami?aos das Vertentes (vide Tabela 1 Municipios: perfil

geografico e populacional).



TABELA 1

MICRORREGIOES DA REGIAO ASSISTENCIAL DE SAUDE DE
VARGINHA - MG COM TOTAL DE MUNICIPIOS POR
MICRORREGIAO SEGUNDO O PLANO DIRETOR DE
REGIONALIZAGAO (SES/MG, 2001)

MICRORREGIAO N.° MUNICIPIOS

Caxambu

Lavras 1
Sao Lourengo 1
Trés Coragoes

Trés Pontas

Varginha

OO 0o ©

TOTAL 50

Fonte: Plano Diretor de Regionalizagéo (MINA : izaca
R s onih cao ( S GERAIS, 2001); atualizagdo de

Essas cidades sdo denominadas sedes das i
mmrqrregiées. A sede de mdédulo assistencial é o mu:iacfi%?gtgﬁg
_poIaruza o modulo assistencial no primeiro nivel de referéncia
intermunicipal com suficiéncia para sua populagdo e para a
populagdo dos municipios adstritos (MINAS GERAIS, 2001:
atualizacéo de dados SALES, 2006). ] '

Segundo Plano Diretor de Regionalizagdo (MINAS GERAIS
2001.)’ as mlcrprregiées da regido de Varginha sdo compostas pelos:
seguintes municipios sede e municipios adstritos:

1. Microrregido de Caxambu: Aiuruoca, Baependi,
Caxambu, Carvalhos, Conceigdo do Rio Verde,
Cruzilia, Minduri, Seritinga e Serranos,

2 Microrregido de Lavras: Carrancas, ljaci, Ingai,
ltumirim, Itutinga, Lavras, Luminarias, Nepomuceno,
Perddes e Ribeirdo Vermelho,

3. Microrregido de Sdo Lourenco: Alagoa, Carmo de
Minas, Cristina, Dom Vigoso, Itamonte, ltanhandu,
Jesuania, Lambari, Olimpio Noronha, Passa Quatro,
Pouso Alto, Sdo Lourengo, Sdo Sebastido do Rio
Verde, Soledade de Minas e Virginia,

4. Microrregido de Trés Coragdes: Cambuquira,
Campanha, Carmo da Cachoeira, S3o Bento Abade,
S30 Thomé das Letras e Trés Coragoes,

5. Microrregido de Trés Pontas: Boa Esperanga,
Coqueiral, llicinia, Santana da Vargem e Trés
Pontas,

6. Microrregido de Varginha: Cordislandia, ElOi Mendes,
Monsenhor Paulo, Sdo Gongalo do Sapucai e
Varginha.

Atualmente (2012), o estado de Minas Gerais ¢ subdividido
em treze macrorregionais de saude: Sul, Centro-Sul, Centro,
Jequitinhonha, Oeste, Leste, Sudeste, Norte, Noroeste, Leste do
Sul, Nordeste, Triangulo do Sul e Tridngulo do Norte (MARQUES,
2010, p. 120). Na macrorregidao Sul os municipios com sede de
Superintendéncias Regionais de Saude sao: Alfenas, Passos,
Pouso Alegre e Varginha.
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2 DIRETORIA REGIONAL DE SAUDE DE VARGINHA

2.1 Breve histérico

0 .
ot des \t;i;)rcL;rr:ﬁhentfos sobre a histéria da Diretoria Regional de
St ginha oﬂrnecemllnformagées diferentes sobre
(;Sé). adlnsta!lagao e do inicio das atividades " date
e 1992?139%" F(Qjelatorlo das atividades da DRS nos anos de
e = R c?cumento produzido pela prépria Diretoria em
e 0eglonal de Salde de Varginha foi criada pelo
et e Rn ‘.14870’ de QG de outubro de 1972, com o ngm
i i egional de Saude de Varginha em d:ecorréncia de
A opfalact ggorsat?iiegi\;olzv(;n:jento Econémico e Social — PI\/IDESO
atividadgs, no dia 22 (DRS Vargir?hc;eﬁegrgggo e e B e
’ utra fonte consultada reveia . i i
1 ) : que a Diretoria Regi
qua::jeod]%i Vre;;g';nhg (denommagélo oficial em vigor noe?jzn;(l)od;
L el 17324% adesta pesquisa) foi criada oficialmente pelc;
soeeh Reg-ionali ; ‘S e 29 de agosto de 1975, e instalada como
oo e° aude de Varginha em primeiro de setembro de
bl ne. 17.349 gstabeleceu os Centros Regionais d
& atuaIuSLas p.rowde"nmgs (www.agenciaminas.mg.gov br) °
e G perintendéncia Regional de Salide de Var i-nha.t ia
guintes nomes, apresentados em sequéncia cronolgc'agica!a

Centro Regional de Saud
. , ‘ e—CRS: 1975a | !
Diretoria Regional de Salude - DRaSJ.u'h-o 9F 590,
03/02/2004; © julho 1990 a

Diretoria _de Acé ;
04/02/2004 2 2006, coes Descentralizadas de Saude — DADS:
Geréncia Regional de Saude — GRS: 2006 a 19/01/2011. e

Superintendéncia Regio !
atual a partir e 2000112011 T —aute — SRS: denominagéo

VN

As Superintendéncias e Geréncias Regionais de Saude tém
por finalidade garantir a gestdo do Sistema Estadual de Saude nas
regides do Estado, assegurando a qualidade de vida da populag@o
(www.saude.mg.gov.br/institucional/integracao—institucional!grs/).

As instalagbes estavam localizadas, respectivamente, na
Rua Santa Cruz, centro; Rua Presidente Anténio Carlos, centro;
Edificio Navarra, na Rua Alves e Silva nas proximidades da Estagao
Ferroviaria, centro; Rua Silvio Cougo, na Vila Paiva; Rua
Silvianopolis no Jardim Andere, € Avenida Manuel Diniz, no Bairro
Industrial JK, na Cidade Administrativa, atual localizagao.

Em 1978, o Centro Regional de Saude de Varginha possuia
sob sua jurisdigao administrativa 69 municipios, numa area de
93188 km? e uma populagéo de aproximadamente 702.576
habitantes. Desse total, 63% residiam na zona urbana (MINAS

GERAIS, 1978).

A criagdo de um Centro Regional de Saude nessa area pretendeu
atender ao processo de regionalizagdo  do Estado e,
consequentemente, dar suporte para uma atengao ambulatorial eficaz
e outras agbes de saude, de modo que esses Servigos atingissem o
maior nimero da populagao carente (ALEIXO, 2001 ).

Essa descentralizagdo deve ser entendida como
transformagado de poder no sistema de saude, no sentido de
construir processos emancipatérios e de gestao social (BRASIL,
1994).
Em junho de 2000, a Diretoria Regional de Saude
coordenava 51 municipios, com uma populagéo total de 787.427
habitantes. Apesar de a Diretoria contar com um numero menor de
municipios que na época de sua instalagdo, a populagao geral teve
um significativo acréscimo. Os municipios também passaram por
acentuado processo de urbanizacgéo, pois, na época, 639.885 (81%)
habitantes viviam na zona urbana (IBGE, Censo 2000).

Durante o periodo 2000 a outubro de 2010, a sede da
Diretoria Regional de Saude estava localizada na Rua Silvianépolis,
n°. 96, Bairro Jardim Andere, em um edificio residencial, alugado,
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de trés andares com trés apartamentos de trés quartos por andar.
No inicio, a Diretoria ocupava apenas o andar térreo e o pavimento
subterrdneo da garagem era utilizado como almoxarifado e garagem
dos veiculos oficiais. Apés o incéndio ocorrido em 2002 que ensejou
reformas, os apartamentos residenciais foram desocupados pelos
moradores e a Geréncia passou a ocupar todos os andares.

Em 22 de outubro de 2010, a Geréncia Regional de Saulde
foi transferida para um moderno edificio proprio com trés
pavimentos (térreo, primeiro e segundo andares) localizado na
Avenida Manuel Diniz, n°. 145, Bairro Industrial JK. O edificio & um
dos que compde o conjunto de edificagdes da Cidade Administrativa
construida pelo poder publico estadual com o objetivo de centralizar
as varias secretarias da administragdo publica em um espago
comum e racionalizar custos.

No edificio da Superintendéncia Regional de Salde, um
elevador faz o transporte de pessoas e pequenas cargas entre o
pavimento térreo e o primeiro andar. Sido as seguintes as
subdivisées:

Pavimento térreo: sala de recepgado; sala de protocolo e
reprografia; sala de conectividade: sala do setor de transportes; sala
do nucleo de finangas de prestacédo de contas; sala do ntcleo de
gestao; sala da tecnologia da informagdo; sala do setor de
endemias; laboratério 1: anélise da agua e distribuicao de kits de
meningite e difteria; laboratério 2: exame larvério (dengue); sala de
lavagem e descontaminagdo (para material de risco biolégico, ou
seja, material biolédgico infectado de natureza variada. Essa sala
nao € utilizada); sala de esterilizagdo que funciona como laboratério
de diagndstico de malaria, exame da Doenga de Chagas, e
entomologia; almoxarifado; refeitério; sala de faxina: duas
lavanderias que servem também de depdsitos de material de
limpeza; e quatro banheiros (dois masculinos, dois femininos).

Primeiro _andar: sala da Diretoria, sala do Nuicleo de
Vigilancia Sanitaria; sala do Nucleo da Vigilancia Epidemioldgica;
sala de videoconferéncia e reunides; sala da Assessoria de
Comunicagéo; sala do Nucleo de Correicdo Administrativa: sala do

3 : la do Nucleo de Geste::\o
Mucleo de Gestdo de Pessoas, Sa'ées) e TR

Microrregional; sala de Situagao (reuni s sherlb v
Microrregional e arquivo dos Recursos :

ia eréncia
ponectividade; sala de reEJnltao [dde toftc;g%sé) s:torse;uéj: (_?"t\tem}a0
Jional); saldo dos Nucleos de . e
'I:ml]':(é)ria]é Saude, e Regulagao; copa, quatro banheiros (
masculinos, dois femininos). .
Seqgundo andar: arquivo permanen

7 i ional de Salde. X o
L‘méncngez%lOd(-) janeiro de 2011, a Lei Delegada n°. 180, que

dlspe sobre a estrutura organica dq Administragao T:lu'bhgitriz
o SBr Executivo do Estado de Minas EBer_aus e da il
Ovidéncias estabeleceu as Superintendenmas‘ Reg(ﬁq? R
Gatide (MINAS GERAIS. Lei Delegada n° 180, 20 jan. 2011)
denominagao da antiga Diretoria Regional de Saude.

te de todos os setores da

2.1.1 O incéndio de 2002

Desde a sua instalagao na segunda metadg ?a.deézg;g;
70. um dos fatos mais marcantes que e}balou a Diretoria i
de| Saude de Varginha foi um incéngito de gragggzs p}rﬁ:)psec;guir
ocorrido na primeira semana de julho de o : - noticias’
apresentamos a descri¢ao de;se evento segr;go iy
publicadas nos periodicos Correio do Sul e Jorna

Os grifos e negritos sao dos originais.

[inicio da transcrigao)

a DRS pode gerar prejuizp de R$ 1 r:rlta[u:;
milhdo de reais]. O incéndio ocomdo na nczlte gzssrsogau,éores -
Superintendéncia Regional d}e Saude assu’sdgzoouS e e Y,
deixou a cidade sem abastecimento de remedi Upe C,)S At
uma semana. Foram cerca de 3 ho;‘fas' para g A iri
controlassem o fogo, que ohegqu a atingir ate o pfoi o
prédio, que também & residencial. Uma pessoa

Incéndio n





































































































































































	Scan0000
	Scan0001
	Scan0002
	Scan0003
	Scan0004
	Scan0005
	Scan0006
	Scan0007
	Scan0008
	Scan0009
	Scan0010
	Scan0011
	Scan0012
	Scan0013
	Scan0014
	Scan0015
	Scan0016
	Scan0017
	Scan0018
	Scan0019
	Scan0020
	Scan0021
	Scan0022
	Scan0023
	Scan0024
	Scan0025
	Scan0026
	Scan0027
	Scan0028
	Scan0029
	Scan0030
	Scan0031
	Scan0032
	Scan0033
	Scan0034
	Scan0035
	Scan0036
	Scan0037
	Scan0038
	Scan0039
	Scan0040
	Scan0041
	Scan0042
	Scan0043
	Scan0044
	Scan0045
	Scan0046
	Scan0047
	Scan0048
	Scan0049
	Scan0050
	Scan0051
	Scan0052
	Scan0053
	Scan0054
	Scan0055
	Scan0056
	Scan0057
	Scan0058
	Scan0059
	Scan0060
	Scan0061
	Scan0062
	Scan0063
	Scan0064
	Scan0065
	Scan0066
	Scan0067
	Scan0068
	Scan0069

