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3ª OFICINA DESCENTRALIZADA DE ATUALIZÃO DE PRIORIDADES DE 

                            PESQUISA PARA O SUS  -  MACRO OESTE
Local: Cascavel
Data: 15 de setembro de 2015.

Participantes: Membros da  Comunidade Científica, Regional de Saúde, Membros dos Serviços de Saúde e Membros do Controle Social.       
Metodologia: Escolha de um coordenador e relator. Foi dado 10’ para cada participante individualmente elaborar de 3 a 5 Linhas/Perguntas de Pesquisa sobre o Eixo Temático que escolheu. Em seguida tiveram cerca de uma hora em Mini Plenária no Grupo para discussões e definição de 5 a 10 Linhas /Perguntas de Pesquisa por Eixo Temático. O resultados dos GTs foi apresentado pelos relatores de cada Grupo na Plenária Final para considerações.

Programa: -

13:30 – Introdução com apresentação dos objetivos da oficina e metodologia de     trabalho a ser adotada.

14 :00 às 15h30 – Grupos de trabalho segundo os eixos temáticos estabelecidos e constituídos livremente, com a utilização  do preenchimento de “tarjetas” para facilitar a participação de todos e mais amplamente nas intervenções.

15 h 30 – Intervalo.

16 às 17hs – Plenária com apresentação dos resultados alcançados  em cada Grupo de Trabalho.

GRUPO I: Política, Planejamento,  Gestão e Controle Social em Saúde
1 – Como a população do campo e da floresta vem sendo atendida pelo SUS, tendo como pressuposto a existência da PNSPCF?

2 – Qual é o papel do apoiador institucional para a gestão municipal do SUS?

3 – Como qualificar efetivamente a gestão do SUS?

4 – Como a Ouvidoria pode garantir uma resposta efetiva e resolutiva à demanda do cidadão?

5 - Como vem ocorrendo o preparo e a participação dos usuários no controle social?

6 – Qual o volume de recursos públicos repassados para o setor privado no âmbito municipal?

7 – Como os municípios tem operacionalizado a gestão e o financiamento das regiões ou microrregiões?
8 - Como a regulação do acesso interfere na qualidade da assistência em saúde?
9 – Qual a  efetividade dos Sistemas de Controle e Avaliação nas metas de produção dos hospitais?

10 – Em que medida o PMAQ influenciou a mudança nos processos de trabalho das equipes que aderiram ao Programa?

11 – Qual o efetivo impacto do aumento do gasto per capita em saúde nas condições de saúde da população?
12 – Como estão estruturadas as Secretarias Municipais de Saúde da região oeste, quanto ao organograma e qualificação dos profissionais?  E sua relação com a qualidade da assistência?

13 – Como a população vem sendo atendida pelo SUS tendo em vista a implantação do Programa Saúde da Família?

14 – Qual o papel dos hospitais de pequeno porte na organização das regiões de saúde?

15 – O subfinanciamento atrapalha o planejamento? Em que medida o subfinanciamento vem atrapalhando a gestão municipal e o planejamento do SUS?

16 – Qual a qualidade da aplicação dos recursos na gestão municipal do SUS?

17 – Gestão de Redes Políticas.
17 – Gestão de Redes Políticas

 GRUPO 2 – Epidemiologia e Vigilância em Saúde
1 – Estudo de destinação dos resíduos agro industrial (frigoríficos) e controle sanitário e contaminantes ambientais.

2 – Diante de todas as evidências em relação aos malefícios dos agrotóxicos, o que fazer? Vamos continuar chorando nossos mortos?

3 – Tenho visto muitas pesquisas em VISAT e agrotóxicos que apenas descrevem o fenômeno. Não seria a hora de começar a transformar o ambiente por inteiro?
4 – Em relação à vigilância em saúde da pessoa trabalhadora o que fazer em relação as notificações partindo do pressuposto que as mesmas estão sendo feitas?

5 – Quais as conseqüências dos agrotóxicos para a saúde da população?
6 – Agroecologia x desenvolvimento sustentável.

7 – Avaliação do impacto das ações desenvolvidas pelas equipes de saúde em populações expostas a agrotóxicos ou outros contaminantes ambientais.

8 – A epidemiologia social como fator de conhecimento da realidade e sua transformação.

9 – Quais os indicadores dos problemas respiratórios relacionados com atividade agrícola com as culturas na população urbana?
10 – Quais os indicadores ambientais de contaminantes químicos dos mananciais de abastecimento público de água relacionado com a agricultura?

11 – Avaliação da efetividade dos programas de monitoramento da qualidade da água, solo, ar (meio ambiente) no Paraná.

12 – Quais as debilidades e fortalezas das equipes de saúde em relação aos contaminantes ambientais?

13 – Ambiente e saúde – agrotóxicos e câncer

14 – Avaliação das ações da vigilância em saúde de forma qualitativa.

15 – Estratégias de pesquisa de sintomas respiratórios no controle da tuberculose.
16 – Estudo de aplicação de CCZ regionais gerariam controle de zoonoses.
17 – Qual o impacto do Programa VIGIASUS na estruturação das VISAS dos municípios do Paraná?                                                                                                         18 -O VIGIASUS no impacto (melhorias) nos indicadores em saúde (SISPACTO/VIGIASUS).

19 – Como utilizar o resultado das avaliações do VIGIASUS  para planejar as prioridades municipais e regionais?

20 – A análise dos dados epidemiológicos como instrumento de gestão em saúde.

21 – Como motivar os profissionais das vigilâncias em saúde para desenvolver os serviços com qualidade?

22 – Proposta de desenvolvimento de ferramentas de monitoramento da eficiência

e eficácia das ações de vigilância em saúde.

23 – Qual seria a equipe efetiva para o desenvolvimento das atividades de vigilância

saúde conforme o porte dos municípios?

24 – Quais as ações para diminuir morbi-mortalidade por causas externas?

GRUPO III: Redes de Atenção à Saúde  (Saúde Bucal, Saúde Mental, Saúde do Idoso, Saúde   do Trabalhador,  Saúde da Pessoa com Deficiência , Urgência e Emergência e  de Alta e Média Complexidade)
1 – Com o aumento progressivo de incentivos de custeio e implantação para as equipes de APS, construção, ampliação e reformas de unidades de saúde, qual a razão de crescimento da demandas por atendimento a serviços especializados? 
2- A governança das redes e a gestão BIPARTITE.

3 – A  atenção básica está cumprindo o seu papel na prevenção e promoção da saúde
melhorando os indicadores e processos de trabalho?

4 – Protagonismo do gestor municipal no monitoramento das redes de atenção

5 – Qual o impacto de pagamento por produção na assistência hospitalar da média complexidade nos indicadores de morbidade?
6 – Como se tem realizado o cuidado e acompanhamento da criança saudável na atenção básica x estratégia de saúde da família?

7 – Saúde mental 

8 – Avaliação da qualidade do serviço prestado no pré-natal após a implantação da Rede Mãe Paranaense.

9 – Estruturação de uma rede de atenção interdisciplinar para o adolescente em sofrimento psíquico, que contemple a prevenção, o tratamento e a reabilitação.

10 – Em que medida as práticas integrativas pode reduzir a medicalização na saúde?

11 – Quais os fatores que influenciam a doação de órgãos e tecidos para o transplante no Paraná?

12 – Qual o custo que o estado do PR investe em pacientes que aguardam por um transplante e nos já transplantados?

13 – Quais os desafios para a estruturação e fortalecimento do sistema de transplante no Paraná e da Comissão intra-hospitalar de doação de órgãos e tecidos ?
14 – A judicialização crescente é consequência de uma assistência deficiente? Quais outros fatores influenciam? São realizados estudos de efetividade e resolutividade dessa judicialização?

15 – Qual a relação entre o parâmetro de dimensionamento das redes de atenção e realidade do Paraná?

16 – Qual a interação do APSUS no processo de trabalho da APS?

GRUPO IV: Gestão do Trabalho e Educação na Saúde
1 – Educação permanente em saúde na gestão municipal de saúde.

2 – Quais as percepção sobre a integração ensino-serviço-comunidade propostas pelas atuais normativas?

3 – Reformulação co currículo do profissional de saúde.

4 – Como a academia contribui hoje com o serviço? Como o serviço contribui hoje com a academia com relação a EPS no SUS? Há uma troca?

5 – A formação – impacto no cuidado e autonomia do usuário.
6 – Como construir/validar um instrumento de acompanhamento da IESC?

7 – Como valorizar no trabalhador de saúde o seu papel pedagógico?

8 -  Como os COAPES podem aprimorar a IESC?

9 -  Quais os elementos facilitadores/dificultadores da IESC em relação as novas demandas?                                                                                                                       10 – O que é saúde para o trabalhador do SUS?

11 – Como valorizar no trabalhador de saúde o seu papel pedagógico?
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