


 2ª maior comunidade de São Paulo e  5ª do Brasil;

 21.000 domicílios;

 100.000 habitantes;

12 mil analfabetos e semianalfabetos; 

5 mil crianças fora de creche e escola;

31% da população é composta por jovens, mais vulneráveis à 

carência de  emprego, saúde e oportunidades;

42% das famílias tem  mulheres como responsáveis;



 LEVANTAMENTO DAS DEMANDAS UBSs I,II e III.

 AMA 

 HOSPITAL

 IDOSOS



 UBS I – Região de atuação: Centro, Grotinho e parte do 
Antonico, implantada em ? Gestão Luiza Erundina. 

 UBS II – Região de atuação: Antonico, implantada em 
2006. Gilberto Kassab e Gestão José Serra.

 UBS III – Região de atuação: Brejo, Implantada em 2010 a  
Gestão Gilberto Kassab. 

 AMA – Região de atuação: Toda Comunidade e região.  
Implantada em 2010 na  Gestão Gilberto Kassab. 

 CAPS – Implantada em 2010 na Gestão Gilberto Kassab. 

 Totalizando 5 equipamentos públicos.



São 5 equipes

 Tendo em vista a falta de 1 médico na equipe amarela, significa 1 
mil famílias desassistidas assim sobrecarrega os profissionais. 

 Demanda Odontológica:  CEO Centro de Especialidades 
Odontológica

 Ginecologia para atendimento de auto risco.  Média de nascidos  
por ano 700.  

 Diminuição das visitas domiciliares do profissional médico.

 Diminuição do tempo de atendimento aos pacientes. ( Devido a 
demanda).

 Falta de remédio, principalmente para H.A, D.M.



 Contratação imediata de médico para a equipe amarela.

 Centro de Referências  Odontológicas.

 Referências Ginecológicas ( Contratar ou resgatar profissional 
que atuava).  

 Aumento dos dias para visitas domiciliares. 

 Aumento do tempo para atendimento aos pacientes com 
qualidade.  



São 6 equipes

 1 Equipe está sem médico 

 Sede alugada

 Falta referencia odontológica (CEO) 

 Falta espaço para aumentar atendimento odontológico

 Falta aparelho raio x odontológico

 Falta remédios principalmente para hipertensos

 Alteração das visitas domiciliares – apenas 1 dia

 Alteração do tempo de atendimento dos médicos para cada 
paciente.



 Contratação imediata de médicos.

 Construção da sede própria

 Centro de referência odontológica – CEO.

 Compra imediata de raio x  para odonto.

 Mais  remédios para hipertensos e doenças referidas. 

 Aumento dos dias de visita  às equipes.

 Aumento do tempo de atendimento aos pacientes 



 São 5 Equipes

 Falta de Mutirões da Saúde 

 Falta de medicamentos

 Alteração das Visitas 

 Alteração do tempo de atendimento ao paciente 

Principais demandas  Procedimentos  

 Ecocardiograma Doppler  - 14                      

 Endoscopia Digestiva Alta – 14

 US Abdomem Total – 20

 US Abdomem Superior  - 12 

 US Articulação – 25

 US Mama – 39

 US Obstétrico – 45

 US Rins e Vias Urinarias – 23

 US Transvaginal – 91

 O total  procedimentos e Ultrassom   = 366

 Principais Demandas  Especialidades

 Cirurgia Geral  = 16

 Cirurgia Pediatrica = 13

 Cirurgia Otorrino =4

 Dermatologia   35

 Totalizando: 367



 Mais medicamentos 

 Contratação de médicos 

 Ampliação dos atendimentos aos pacientes. 

 Aumento dos dias da  visitação domiciliar dos médicos. 



 SÃO 16 EQUIPES ATUANTES EM TODA COMUNIDADE 

 SIGNIFICA  UM NÚMERO EM MÉDIA  DE  5 EQUIPES PARA 
CADA UBS.

 CADA UMA DELAS ATENDEM  EM MÉDIA 1000 FAMÍLIAS.

 TOTALIZANDO  EM MÉDIA  16 MIL  DOMICILIOS  
ATENDIDOS 

 A COMUNDADE É COMPOSTA POR 21 MIL DOMICÍLIO



 SIGNIFICA FALTA DE ATENDIMENTO PARA MAIS DE 5 

MIL FAMÍLIAS. 

 REGIÃO DESASSISTIDA: GROTÃO 

PROPOSTAS

 Construção de mais 1 UBS. 

 Ampliação da UBS 2 para atendimento imediato 

aos moradores do Pinheiral e Porto Seguro.



 Equipe de Profissionais Plantonistas: 60 médicos 

 19 Pediátras 

 32 Clínico Gerais 

 Atende mais de 100 mil habitantes 

 Em média 600 pessoas por dia 

 Demanda Especialistas: Pediatria e Ortopedia 

 Demandas Emergencias: Traumas 46 casos no mês 

 Trauma Crânio: 17 



 Ampliação para atendimento /especialidades de acordo a 
demanda.

 Proposta  adequação  AMA   p / UPA nível 3 

 Mamógrafo

 Eletrocardiograma

 Aparelho de Ultrassom com profissional capacitado para 
ambos.



 De acordo o último censo do IBGE a população de Vila 

Andrade já ultrapassa os 150 mil habitantes, aí já somados 
os complexos do Jd. Colombo, Pinheiral, Porto Seguro e 
Paraisópolis

 A cada 1000 habitantes sugere-se que sejam oferecidos 
2,5 a 3 leitos hospitalares. Nossa  Região tem 0 leitos, 
segundo OMS deveria existir 500 leitos.



A Comunidade de Paraisópolis vive um processo de

transformação e desenvolvimento muito intenso, os moradores e

principalmente as mulheres, estão mobilizados para conquistar

mais um equipamento público na área da saúde.

A luta pela construção do Hospital completou em março de 2014

mês em que comemoramos o Dia Internacional das Mulheres 4

anos. Cheios de esperanças, os moradores e principalmente

nossas mulheres aguardam posicionamento perante poder público.

Muitas das autoridades que buscam às comunidades de todo

Brasil no período eleitoral, fazem promessas, ou melhor mentem

para a população, inserimos isso por que Paraisópolis serve como

exemplo, desde 2010 esperamos o que nos foi prometido,

MORADIAS, UPAS, AMBULÂNCIA E HOSPITAL.



Recebemos em 31 de Agosto de 2010 o Presidente da República Luiz Inácio Lula da Silva.

Recebemos em 13 de Setembro de 2010 a candidata a Presidência da República Dilma Roussef.

Fomos recebidos em 2012 pelo Ministro e atualmente licenciado para disputar eleições, Alexandre
Padilha.

Recebemos e fomos recebidos por diversas vezes o Governador Geraldo Alckimim.

Recebemos e fomos recebidos por diversas vezes Gilberto Kassab.

Recebemos e fomos recebidos pelo atual Prefeito do Municipio de São Paulo, Fernando Haddad.

Recebemos em Março de 2013 a Secretária da Mulher Denise Motta Dal e 1ª Dama Srª. Ana Estela
Haddad.

A Associção das Mulheres é responsável pelo abaixo assinado que já recolheu mais 10 assinaturas
em prol a causa.

No Dia Internacional das Mulheres centenas mulheres e lideranças se unem para reivindicar a
CONSTRUÇÃO DO HOSPITAL DE PARAISÓPOLIS E REGIÃO em uma calorosa caminhada pelas ruas
da Comunidade. A Associação das Mulheres também é responsável por esse importante evento.



Recente levantamento constata que são atendidos 

pelas ubs: 

UBS I = 726

UBS II = 502

UBS III= 536

TOTALIZANDO = 1.764



Por sua vez, a Lei N.º 8.842 – regulamentada pelo

Decreto N.º 1.948, de 3 de julho de 1996 –ao definir a

atuação do Governo, indicando as ações específicas

das áreas envolvidas, busca criar condições para

que sejam promovidas a autonomia, a integração e

a participação dos idosos na sociedade, assim

consideradas as pessoas com 60 anos de idade ou

mais.



Segundo essa Lei, cabe ao setor saúde, em síntese, prover o acesso dos
idosos aos serviços e às ações voltadas à promoção, proteção e
recuperação da saúde, mediante o estabelecimento de normas específicas
para tal; o desenvolvimento da cooperação entre as esferas de governo e
entre centros de referência em geriatria e gerontologia; e a inclusão da
geriatria como especialidade clínica para efeito de concursos públicos,
além da realização de estudos e pesquisas na área (inciso II do Art. 10).

Ao lado das determinações legais, há que se considerar, por outro lado,
que a população idosa brasileira tem se ampliado rapidamente. Em termos
proporcionais, a faixa etária a partir de 60 anos de idade é a que mais
cresce. No período de 1950 a 2025, segundo as projeções estatísticas da
Organização Mundial de Saúde – OMS –, o grupo de idosos no Brasil deverá
ter aumentado em 15 vezes, enquanto a população total em cinco. O País
ocupará, assim, o sexto lugar quanto ao contingente de idosos,
alcançando, em 2025, cerca de 32 milhões de pessoas com 60 anos ou
mais de idade.



Estatuto do Idoso - Lei 10741/03 | Lei no 10.741, de 1º de outubro de 2003

CAPÍTULO IV

Do Direito à Saúde

 Art. 15. É assegurada a atenção integral à saúde do idoso, por intermédio do
Sistema Único de Saúde - SUS, garantindo-lhe o acesso universal e igualitário,
em conjunto articulado e contínuo das ações e serviços, para a prevenção,
promoção, proteção e recuperação da saúde, incluindo a atenção especial
às doenças que afetam preferencialmente os idosos

 A prevenção e a manutenção da saúde do idoso serão efetivadas por meio
de:

 I - cadastramento da população idosa em base territorial;

 II - atendimento geriátrico e gerontológico em ambulatórios;

 III - unidades geriátricas de referência, com pessoal especializado nas áreas
de geriatria e gerontologia social;

 IV - atendimento domiciliar, incluindo a internação, para a população que
dele necessitar e esteja impossibilitada de se locomover, inclusive para
idosos abrigados e acolhidos por instituições públicas, filantrópicas ou sem
fins lucrativos e eventualmente conveniadas com o Poder Público, nos meios
urbano e rural

http://www.jusbrasil.com.br/topicos/10993377/art-15-do-estatuto-do-idoso-lei-10741-03
http://www.jusbrasil.com.br/topicos/10993287/art-15-1-inc-i-do-estatuto-do-idoso-lei-10741-03
http://www.jusbrasil.com.br/topicos/10993247/art-15-1-inc-ii-do-estatuto-do-idoso-lei-10741-03
http://www.jusbrasil.com.br/topicos/10993202/art-15-1-inc-iii-do-estatuto-do-idoso-lei-10741-03
http://www.jusbrasil.com.br/topicos/10993171/art-15-1-inc-iv-do-estatuto-do-idoso-lei-10741-03


 Cadastrar a população idosa de Paraisópolis

 Atendimento ambulatorial - Unidade de Referência 

Geriatrica. 

 Implantação de CRI – Centro de Refêrencia do 

Idoso


