GOVERNO DE SANTA CATARINA

Secretaria de Estado da Saiide

Sistema Onico de Saide
Superintendéncia de Vigilincia em Saiide
Diretoria de Vigilancia Sanitaria

Oficio Circular n°® 037/18 Fiorian()polis, 11 de julho de 2018.

Senhor(a) Gerente,

A Diretoria de Vigilancia Sanitaria — DIVS através da sua Geréncia de Inspecdo e
Monitoramento de Servigos — GEIMS, ¢ da sua Divisdo de Fiscalizacfio de Estabelecimentos de
Interesse da Satde - DIFEIS, vem por meio deste divulgar orientagdes de forma a padronizar as
agOes em inspe¢Bes nos Centros de Atencfio Psicossocial — CAPS, conforme segue:

1°) - Os CAPS sto estabelecimentos de saude, conforme esta definido no Artigo 7° do Titulo I
do Anexo V da Portaria de Consolidagéo n® 3, que diz:
Os Centros de Atenglio Psicossocial nas suas diferentes modalidades, sio
o servicos de sadde de cardter aberto e comunitirio que compde a Rede de
Atenciio Psicossocial.

2%) - Os estabelecimentos de saude (incluido os CAPS), devem seguir no_que couber, as
seguintes legisla¢Bes:
o Resolugdio RDC n® 63/2011/ANVISA que dispde sobre os Requisitos de Boas
Préticas de Funcionamento para os Servigos de Saude;
o Resolugio RDC 216/2004/ANVISA que dispde sobre Regulamento Técnico de
Boas Praticas para Servigos de Alimentagfio, considerando que estes
estabelecimentos devem fornecer alimentagfio aos seus usuérios;
o Resolugdo - RDC n°® 6/2012/ANVISA que dispde sobre as Boas Praticas de
Funcionamento para as Unidades de Processamento de Roupas de Servigos de
Saude. Observa-se que se o CAPS niio processar roupas utilizadas no
processo assistencial, nio estd obrigado a seguir esta legislaciio;
o Resolugdo RDC n° 36/2013/ANVISA que institui agdes para a Seguranga do
Paciente em servigos de saude.

~ 3%} - Quanto ao Projeto Basico de Arquitetura.

Considerando que os CAPS sfo estabelecimentos de saide e que o artigo 23 da
Resolugdo RDC n° 63/2011/ANVISA diz que os servigos de saide devem manter disponivel
documentagio e registro referente & Projeto Basico de Arquitetura (PBA) aprovado pela
vigilincia sanitdria competente, entende-se que o adequado seria que estes estabelecimentos
tivessem seu PBA aprovado pelas VISAs, porém, a CI 0768/18 (ANARQ), que traz o
entendimento do Nucleo de Andlise de Projetos - ANARQ/DIVS sobre o assunto, aponta que a
legislagfio atual menciona apenas uma relagio de ambientes (para algumas modalidades de
CAPS, n#io para todos), sem que haja informages especificas para estes ambientes. Desta
forma somente pode haver andlise se houverem pardmetros definidos, o que nfio ha. Assim, ¢
inviavel a realizagio de andlise de PBA de qualquer tipo de CAPS, até que a ANVISA ou MS
definam os critérios para a drea fisica destes estabelecimentos, pertanto nio deve ser exigido
dos CAPS o PBA aprovado pelas VISAs, neste momento. Por outro lado, leva-se em conta
que estes estabelecimentos dispdem em suas estruturas de ambientes que estdo contemplados
na RDC 50/2002/ANVISA, e por se tratarem de estabelecimentos de satde, precisam estar em
conformidade com o previsto na legislagfio. Por exemplo, um consultério médico de um CAPS ﬁ%
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ndo precisa ter seu projeto aprovado, porém sua infraestrutura deve estar em conformidade com
a legislago.

4°) - Quanto aos processos de trabalho, as VISAs devem focar em a¢des de sua competéncia e
atribuigfio (relacionadas a riscos sanitarios), em especial:

o legislacoes: seguir as legislagOes ja relacionadas (acima), no que couber;

o equipes minimas: trata-se de monitoramento realizado pelas Coordenagdes de
Saude Mental (Regionais ¢ Estadual), por relacionar-se a habilitagiio e
financiamento. Cabe as VISAs observarem se o quantitativo de colaboradores
estd dimensionado a demanda (conforme RDC 63/2011) e caso as equipes dos
CAPS reportem que nfio esteja, o fato deve ser comunicado oficialmente para as
Coordenacdes de Saide Mental;

o responsidvel técnico pelos CAPS: deve ser profissional de nivel superior
legalmente habilitado, que assume perante a vigilincia sanitaria a
responsabilidade técnica pelo servigo de satde.

o projetos terapéuticos: a avaliagio dos Projetos Terapéuticos ¢ de
responsabilidade das equipes das Coordenagdes de Saude Mental, sendo item
relevante para habilitagfio destes servigos;

o referéncia e contrarreferéncia: é de responsabilidade da Coordenagfio de
Saude Mental verificar os manejos adotados pelo CAPS de recebimento e
encaminhamentos dos usuarios;

o prontudrios: as VISAs devem verificar se estdo legiveis, preenchidos por todos
os membros da equipe multiprofissional; se houver denlincias ou suspeitas de
inconsisténcias nas prescrigdes o mesmo devera ser informado a Coordenagéo
de Saude;

o protocolos: as VISAs devem cobrar conforme a RDC 63/2011, e os outros
especificos para as atividades dos CAPS .

Solicitamos a ampla divulgacio deste documento junto as equipes de vigildncia
sanitaria dos municipios que pertencem a esta Agéncia de Desenvolvimento Regional - ADR.

Atenciosamente,

Raquel Ribeiro Bittencourt Lucélia Scaramussa Ribas Kryckyj
Diretora da Vigilancia Sanitaria — SUV/SES Gerente — GETOF/DIVS/SUV/SES
GERENTES DE SAUDE
Geréncias de Satide das Agéncias de Desenvolvimento Regional - ADR
Santa Catarina
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