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Introducao

O cuidado com as doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), como as doencas
cardiovasculares (DCV), diabetes, cancer e doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC)
é um problema de saude global. Pesquisas demonstram que a grande maioria das
pessoas com DCNT ndo recebe cuidados adequados. Mais de 70% das pessoas que
sofrem com DCNT ndo atingem as metas de um bom controle. Isto é devido, em
principio, a resultados de uma gestdo inadequada, mas também esta relacionado a falta
de acesso a cuidados de qualidade e a existéncia de inimeras barreiras financeiras. Este
curso descreve um modelo de cuidados para organizar servigos de saude para DCNT no
ambito da atencdo primaria a saude (APS). O curso fornece um guia pratico para
administradores de programas de saude, formuladores de politicas e equipes de
atencdo primaria no planejamento e prestacdo de servicos de alta qualidade para

pessoas com DCNT ou seus fatores de risco.

Objetivos do Curso

Na conclusdo do curso, os participantes serdo capazes de:

1. Descrever a necessidade e a justificativa para a implementacao de

Estratégias de melhoria da qualidade baseadas nos cuidados de salde primarios.

2. Identificar e descrever diferentes componentes do Modelo de Cuidados Crbénicos
(McCC).

3. Descrever intervencgdes para melhorar a qualidade dos cuidados para

DCNT, em particular os aplicaveis as populacdes desfavorecidas.

4. Desenvolver um esbog¢o de uma proposta para realizar intervencgdes para

melhorar a qualidade dos cuidados em um ambiente de saude publica.



Atividades de grupo:

1. Preenchimento do questiondrio ACIC e discussdo de resultados

2. Preenchimento (ou discussdo) do questionario PACIC

3. Avaliacao das diretrizes internacionais com o instrumento AGREE
4. Produzir um esboco para uma proposta de melhoria da qualidade

5. Apresentacdo e discussdo dos conceitos da proposta no final do curso

Topicos principais

1. O Modelo de Cuidados Cronicos (MCC)

2. A Organizacao de cuidados de Saude

3. Projetos de sistemas de entrega de cuidados
4. Suporte de autogestao

5. Suporte a decisdo

6. Sistemas de Informacao Clinica

7. Comunidade: Recursos e Politicas

Horarios do curso

Primeiro dia - 16/10/2017

08:30 AM - 09:00 AM Registro

09:00 AM-09: 30 AM Bem-vindos e Introducao

09:30 AM-10: 30 AM Cuidados de Doenca Crbnica Baseados em Evidéncias: O Modelo
de Cuidados Cronicos e organiza¢ées de cuidados de saude (Conferéncia)

10:30 da manha a 11: 30 da manha. Avaliacdo da Atencdo as Doencas Crénicas (ACIC).
Introducdo ao exercicio pratico.

11:30 AM - 01:00 PM Atividade grupal: Questionario ACIC

01:00 PM-02:00 PM Almogo

02:00 PM- 02:40 PM O passaporte para estilo de vida saudavel



02:45 PM - 03:20 PM Importancia do acompanhamento de cuidados e estratégias de
melhoria de qualidade

03:20 PM - 4:00 PM Sistema de Gestdo Eletronica de Doencas Crbnicas

Segundo Dia - 18/10/2017

09:00 AM-09: 40 AM Questdes de qualidade: do projeto de entrega de servigos de saude
a como uma decisdo do clinico é suportado (conferéncia)

09:30 AM-11: 30 AM Metodologia AGREE: atividade em grupo

11:30 AM-01: 00 PM Apresentacdo dos resultados

01:00 PM-02:00 PM Almogo

02:00 PM- 02:40 PM Avaliacdo do Cuidado da Doenca Crénica (ACIC): Apresentacdo dos
Resultados

02:45 PM- 04:00 PM Atividade em grupo: preparacao de propostas de intervencao

Terceiro dia - 18/10/2017

09:00 AM-09: 30 AM Apoio a autogeréncia: o papel dos pacientes, das familias e das
comunidades (conferéncia)

09:30 AM-11: 30 AM Avaliacdo do Paciente com Doenca Crénica (PACIC): atividade em
grupo

11:30 AM - 01:00 PM Apresentacao dos Resultados

01:00 PM-02:00 PM Almogo

14:00 - 15:20 Preparacao de propostas de intervengao

03:20 PM - 4:30 PM Apresentacao de Propostas

04:30 PM-05:30 PM Exame final
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