PREFEITURA MUNICIPAL DE BAURU
ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DO BEM ESTAR SOCIAL

INFORME TECNICO SEBES/SUAS N° 08/ 2021

ASSUNTO: Retomada gradual do atendimento presencial dos Servicos e

Programas da Rede de Protecéo Social Basica, sendo:

Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Criangas;

Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Criangcas e
Adolescentes;

Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Adolescentes e
Jovens;

Programa Intergeracional (exceto ldosos);

Programa de Orientacdo e Acesso a Documentacéo e Trabalho- PROAT,
Programa de Inclusdo Produtiva- 13, 22 e 32 fases;

Programa de Estimulo ao Primeiro Emprego

Programa de Apoio Social PAS;

A Secretaria Municipal do Bem Estar Social - SEBES orienta as Organizacdes da
Sociedade civil que possuem Termo de Colaboracdo, de modo a assegurar a
manutencdo da oferta do atendimento a populacdo nos diferentes cenérios

epidemiol6gicos da pandemia causada pelo novo Coronavirus - COVID-19.

CONSIDERANDO as normativas referentes a quarentena no contexto da pandemia
da COVID-19 (Novo Coronavirus).

CONSIDERANDO o Decreto Municipal N° 15.454, de 28 de maio de 2.021 que
prorroga a quarentena no Municipio de Bauru, no contexto da pandemia da COVID-
19 (Novo Coronavirus) até 13 de junho de 2021.

CONSIDERANDO a Resolucédo SEBES n° 05 de 18 de marco de 2021 que dispbe
sobre os Servigos, Programas e as atividades essenciais no ambito da Assisténcia
Social no Municipio para atendimento a populacdo no periodo de pandemia
decorrente do Covid-19.

A Secretaria Municipal do Bem Estar Social estabelece:

1. A retomada gradual do atendimento presencial na fase de quarentena atual
para os Servi¢cos e Programas da Rede de Protecdo Social Basica, a partir

de 01 de junho de 2021, exceto o Servico de Convivéncia e
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Fortalecimento de Vinculos para ldosos e idosos inseridos do Programa

Intergeracional .

As O.S.C. deverdo prever a retomada gradual sob estrita observancia das
medidas de saude, informando o Orgdo Gestor através da equipe de
monitoramento sobre a data para inicio, horario, a forma de atendimento e
quantidade de usuérios, criando estratégias de acordo com a capacidade do
espaco fisico dos locais onde ocorrerdo as atividades, conforme Decreto

supracitado e a Portaria n°® 100.

A retomada das atividades devera ocorrer mediante consulta prévia com o0s
usuarios e/ou responsaveis, de forma segura, gradativa, planejada,
monitorada e dinamica, considerando as especificidades de cada O.S.C. e dos

territérios, de forma a preservar a saude e a vida das pessoas.

O retorno gradual do atendimento presencial ndo sera obrigatério para o
usuario e as atividades remotas deverdo permanecer disponiveis conforme
estabelecido nas Portarias vigentes, para que atenda todos 0s usuarios,

inclusive os que ndo optarem pelo retorno presencial.

Para o retorno presencial das atividades é obrigatério o preenchimento da
declaracdo que encontra-se anexo a este documento e as acfes coletivas

deverdo ser realizadas conforme Padrdo Normativo e Plano de Trabalho.

O usuario e/ou responsavel que optar por ndo participar das atividades

presenciais devera assinar a Declaracéo para fins de controle da O.S.C.

Quanto aos atendimentos particularizados, deverdo ocorrer de acordo com a
avaliacdo da equipe técnica da OSC, em articulagio com o CRAS de

Referéncia conforme a necessidade.

Quanto ao Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para
Idosos e Idosos inseridos no Programa Intergeracional deverdo continuar

com as acdes remotas e os atendimentos particularizados de acordo com



PREFEITURA MUNICIPAL DE BAURU
ESTADO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DO BEM ESTAR SOCIAL

avaliacdo técnica.

Diante do contexto da pandemia todos os Servicos e Programas deverao

incluir nas suas atividades diarias orientacdes em relacdo a Covid-19, visando

a ampliacdo informacional e a prevencéo de transmissibilidade.

10. Realizar acompanhamento das familias usuérias com a tomada de medidas

11.

em conjunto com CRAS/ CREAS para o enfrentamento das vulnerabilidades

associadas ao isolamento social e reflexos da pandemia nos territorios.

Orientamos que sejam seguidas as medidas sanitarias, conforme Decreto

Vigente:

Apresentar as duas formas de atendimento: remota e presencial.

Para o atendimento presencial sera autorizada lotacdo maxima de até 40%
da capacidade de cada sala, desde que assegurado o distanciamento minimo
de 1,5m entre as pessoas, incluindo os espacos de trabalho, de convivéncia e
os de permanéncia eventual. Caso exceda, deverdo adotar sistema de
rodizio, intercalando os usuérios seguindo as recomendacfes. Ressalta-se
gue a lotacdo maxima seguird sempre os Decretos que estiverem em vigéncia
no municipio, podendo ser alterada essa indicacédo atual de 40%.

Disponibilizar alcool em gel 70% em todos os ambientes do estabelecimento
onde houver circulagdo de pessoas. No caso de uso por criancas e
adolescentes manter supervisao para evitar acidentes.

Promover a limpeza das superficies com alcool em gel 70% no inicio e ao
final de cada atividade.

Utilizar produtos de limpeza longe dos usuarios e garantir que haja
ventilagdo adequada ao usa-los para evitar inalacdo de gases toxicos.

Ensinar a lavagem correta das méos com agua e sabédo por pelo menos 20
segundos e aumentar 0 monitoramento estimulando o desenvolvimento do
habito.

Os materiais que nao podem ser higienizados nado deverdo ser
compartilhados nas atividades.

N&o compartilhar objetos de uso pessoal como copos, talheres e toalhas.

Fixar em local visivel, na entrada da organizacdo, a lotacdo maxima



12.

13.
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autorizada para este publico, levando-se em consideragdo a capacidade de
lotacéo do local;

e Sinalizar em locais visiveis as medidas de prevencao como uso de mascara,
lavagem de méaos, distanciamento.

o Disponibilizar EPI's necesséarios para as atividades presenciais, evitando a
transmissibilidade do Coronavirus.

e Garantir a obrigatoriedade do uso de mascara. E orientar aos funcionarios,
usuarios e responsaveis sobre o correto uso da mesma. N&ao € recomendado
0 uso de mascara por criangas com idade inferior a 2 anos e por aquelas que
apresentam dificuldade em remové-la (deficiéncia/ limitag&o).

e Aferir a temperatura dos usuarios e funcionarios na entrada.

e Adotar, preferencialmente, a ventilacdo natural dos ambientes, com a
finalidade de promover a renovacao do ar.

e Caso algum usuario ou funcionario apresente sintomas devera ser afastado
dos demais imediatamente.

e Informar a SEBES via email do monitoramento qualquer ocorréncia de casos

suspeitos ou confirmados de usuarios e funcionarios.

A Politica de Assisténcia Social é considerada essencial, desta forma, com
relacdo as equipes, cabe a 0O.S.C. a adocdo de medidas preventivas a

transmissibilidade do novo Coronavirus nas unidades.

Permanece a orientacdo do Informe Técnico 05/2021 referente a necessidade de
solicitacdo por oficio, com justificativa e trés orcamentos, embasada em
argumentos técnicos, bem como a relagdo com o objeto da parceria, de todas as
aquisicoes relacionadas a manutencdo das instalagbes e/ou aquisicdo de
equipamentos e insumos que ndo fazem parte da rotina de atendimento dos

Servigos e Programas.

Bauru, 31 de maio de 2021.
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Ana Cristina fe’Carvalho ééres Toledo
Secretéaria Municipal do Bem Estar Social



Timbre da OSC

Declaracao

Nome do usuario:
Nome do responsavel:
Programa / Servicgo:

( )SIM

Estou de acordo com a participacdo nas atividades coletivas, a partir de
| 12021 e ciente que diante desta pandemia, caso venha apresentar pelo
menos um dos sintomas ou tenha proximidade com pessoa infectada/suspeita de
contaminacdo pela Covid-19 o Servico/Programa sera informado e ndo havera
comparecimento nas atividades presenciais por medida de precaucao necessaria para

a nao transmissibilidade da doenca.

Declaro ainda que recebi esclarecimentos da equipe da O.S.C. sobre os protocolos de

seguranca sanitaria, higiene e distanciamento.

( )NAO

Declaro que o (a) usuario (a) supracitado (a) ndo participara das atividades presenciais
neste momento e estou ciente que o (a) mesmo (a) realizard as atividades

remotamente.

Data:

Assinatura



