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Recomendacfes gerais; P

- , - RSSA
» Realizar um encontro entre os responsaveis dos Hospitais Centrais,

Regionais e as Delegacias de Saude com vista a melhorar a
articulacdo/ comunicagao no que refere a descentralizacdo dos
cuidados especializados e a utilizacao dos recursos disponiveis de
forma racional;

 Melhorar a utilizacao da telemedicinas por forma a evitar as
evacuacoes nao justificadas;

» Instituir melhorias na escala de programacao das consultas de
telemedicina por forma a ultrapassar os constrangimentos atuais e
dar respostas as necessidades impostas;




7,

Apostar na realizagao de formacdo de capacitagao dos técnicos de saude aquanddRSSA
da deslocacao dos especialistas aos Hospitais Regionais e Centros de Saude para -
uma melhor triagem dos doentes e discussao de casos clinicos;

« Programar a deslocacao de técnicos de saude dos Centros de Saude aos
Hospitais Centrais por forma a se inteirarem do seu funcionamento;

 Regulamentar o protocolo de deslocacgao de especialistas;
 Implementar as normativas (regulamento de 2/janeiro 2018) de evacuacao;

« Melhorar o sistema de contra-referéncia:

« Implementar os instrumentos de gestao e de organizagao (planos, protocolos,
pacotes essenciais, etc);



7,

 Apostar na capacitacao dos profissionais de salde na area da RSSA
comunicagao a ser promovida com o apoio da INSP e da RSSA;

 Melhorar o sistema de comunicacgao interno/externo por forma a
racionalizar a prestacao do servico e obter melhores resultados;

 Apostar na educacgdo em saude para os Municipes como atores no
processo, enquadrado nas paliticas municipais, no ambito agua,
ambiente e saneamento;

- Apropriar da comunicagdo de massa como estratégia visando a
promocao da saude, tendo em conta a diversidade das audiéncias e a
disseminacao correta da mensagem pretendida;




7,

 Promover encontros com os jornalistas e melhorar a RSSA
comunicacao sobre questdes ligadas a saude;

* Instituir reforma no paradigma de prestacao de cuidados com
enfase nos cuidados de proximidade;

* Criacao de mesas redondas com espacos abertos para
discussao dos paineis apresentados com maior tempo para
debate;

 Apostar no trabalho intersectorial com parceria ﬁlobal)para
melhores resultados na prestacao dos cuidados de saude;



7,

 Usar a comunicacao de massa para trabalhar com os homens a questao ddRSSA
género, por forma a diminuir os esteredtipos associados ao VBG;

 Reforcar a implementacao a lei de VBG no que tange aos protocolos para o
funcionamento das casas de acolhimento e de abrigo as vitimas do VBG;

* Socializar os guias de VBG que constam do Manual com a policia Nacional e
consciencializagao para o seu preenchimento correto em tempo Util para
evitar que os processos sejam arquivados pelo Ministério Publico;

 Apostar na criacao de espacos destinados a pratica da atividade fisica,
mais atividades geradoras de rendimento e construcao de casas de banho
para as familias carenciadas na localidade de Berlim para colmatar os
principais problemas identificados durante o cadastro familiar;




7,

» Operacionalizar os cuidados de proximidade como modelo de atencaoRSSA
primaria de saude, empoderando o doente como coprodutor da
saude, criando nos individuos o sentido de responsabilidade com a

sua saude:

* Primar pelo maior engajamento dos profissionais de satide em acgdées
de promocao de saude nas comunidades para agdes de Educacao em

saude:

* Apostar nas visitas multidisciplinares no domicilio/comunidades;

« Utilizacao das fichas de cadastro familiar nas consultas como forma
de dar se%;mmento as familias e sgcializar os resultados com a CMS
para resolver os problemas identificados, tendo a participacao da

propria comunidade;




7,

* Investir na comunicacgado para a saude sobretudo nas escolas e RSi'\
nas comunidades:

 [nvestir na salde do meio ambiente, nomeadamente no
tratamento dos residuos:;

 Necessidade da implementacao de um estudo em articulacao
com as autoridades Municipais e a Cruz Vermelha no ambito das
cidades saudaveis;




* Criar condicdes para garantir a presenca do acompanhante para as RSSA
gestantes durante o Trabalho de parto humanizado;
 Apostar na formacao e capacitacao continua dos profissionais de salde ;

* Especializacdo de enfermeiros em obstetricia e neonatologia/pediatria;

* Implementar a atencdo humanizada em toda a RSSA e difundir essa pratica
a nivel nacional;

» Realizagado de um inquérito sobre avaliagdo do grau de satisfagao das

mulheres que ja passaram pela experiéncia do parto humanizado no
HRJM/DSRG;




7,

« Engajamento/Empenho de todos os profissionais na atencao RSSA
humanizada;

» Necessidade de um estudo aprofundado sobre a evolugéo da taxa de
cesariana apos a implementacao do parto humanizado no HRJM e
documentar esta pratica para que sirva de exemplo a nivel nacional;

« Aumento de cito-técnicos nas estruturas de saude para dar
continuidade ao rastreio de cancer do colo do Utero e criar um
servico de patologia cervical no HR|M;

» Alargar o programa piloto de rastreio de Cancer do colo do Utero em
todos os municipios a nivel nacional;




* Instituir formularios de avaliagdo do consumo alimentar nos cuidadosRSSA

primarios de saude, bem como uma base de dados;

» Instituir melhorias no caderno da criancga, quanto ao desenvolvimento
cognitivo;

* Reforcar a saude oral com mais técnicos de estomatologia com
enfoque nos cuidados primarios de salde;

 Elaborar um Plano Regional de cuidados para dar resposta as
dificuldades impostas pela orografia da ilha;

» Criar um servico ocupacional para promover cuidados ao cuidador;




7,

» Reforgo de fiscalizagdo para verificar a qualidade da producéo e RSSA
comercializagao da aguardente.

* Restricdo no horario de funcionamento nos locais de
comercializacao de bebidas alcodlicas e de diversao noturna;

 Melhor controlo da permanéncia de menores de 18 anos nos
locais de diversao noturnas e de comercializacao de bebidas
alcodlicas;

» Maior rigor no cédigos de posturas municipais pelas Camara
Municipais;




7,

- Maior rigor na proibicdo de publicidade de bebidas alcodlicas;  RSSA

* Delimitacao do espaco para comercializacao de bebidas
alcoolicas perto das infraestruturas e saide;

« Criar programas especificas para sensibilizar as fFamilias sobre
0s perigos da exposicao as bebidas alcodlicas junto das criancas
e adolescentes;

 Reforco das politicas de fiscalizagao da producdo, importacao e
distribuicao de bebidas alcodlicas;




7,

 Desenvolver capacidades a nivel comunitario das estruturas de RSSA
base (Familias no controle do uso abusivo do alcool); S

 Desenvolver a capacidade de coordenacao e desenvolvimento
das companhas de prevencao sobre o uso abusivo do alcool a
nivel local;

* Aimplementagao de um imposto de consumo especial para a
producao interna de bebidas alcodlicas;

 Melhorar o sector competitivo nas estruturas de controle de
qualidade;




“ A persisténcia € o caminho do éxito”
Charles Chaplin




RSSA

Regiao Sanitaria de Santo Antao




2NN
A




