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Produto Esperado

Acoes integradas de saude individual com enfoque
em Redes de Atencao a Saude
(Diagnostico - Tratamento - Reabilitacao)

Inicialmente:

Urgéncia e Emergéncia

Atencao Materno-Infantil
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SECRETARIA DE ATENGAO
= | ESPECIALIZADA A SAUDE

Por qué?

» Urgéncia e emergéncia e saude materno-infantil sdo
necessidade de todos e essas redes tém potencial de resolucao
locorregional.

» Requerem tecnologia de menor porte para o atendimento da
maior parte dos casos.

» Precisam ter maior capacidade instalada de atendimento.
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SECRETARIA DE ATENGAO
= | ESPECIALIZADA A SAUDE

ETAPAS

» Levantamento da infraestrutura e RH nas zonas de fronteira.

» Definicdo dos estabelecimentos de saude.

» Definicdo das acoes e servicos de saude.

» Definicdo dos fluxos assistenciais.

» Definicdo da identificacdo dos cidadados (cartdo de identificacdao fronteirico)

» Estabelecimento de acordos internos (cidades - estados/provincias/departamentos).

» Estabelecimento de acordos externos (nagdes).
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Modus operandi

e Cobertura: a que inclui os territorios das RAS, bilateralmente.
* Financiamento.
e Comité ou grupo de trabalho para preparar a proposta das redes e

coordenar a sua operacionalizacao.
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CIDADES-POLO PARA AS RAS NA ZONA FRONTEIRICA

> |dentificar as cidades que apresentam maior capacidade instalada
para atender situacdes complexas de saude, na regiao fronteirica.

» Considerar a possibilidade de cobertura assistencial referencial, além
da capacidade instalada.
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FOCOS DE UMA REDE FRONTEIRICA
DE URGENCIA E EMERGENCIA

1 — Servicos (materno-infantil, cardiologia e AVC, trauma e sepse);

2 — Portas de Entrada (por pais);

3 — Regulacao do acesso assistencial e fluxos;

4 — Retorno ap0os estabilizacdao: comunicagao, transporte e recepgao;
5 - Institucionalizacao;

6 — Transporte na fronteira.
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SECRETARIA DE ATENCAO
ESPECIALIZADA A SAUDE

IS

Como instituir uma Rede Fronteirica de
Urgéncia e Emergéncia?

1 - Definir objetivos a partir de diagndstico regional dos servicos e principais
necessidades de saude da populacao;

2 — Definir os componentes, grade de referéncia (portas de entrada e retorno),
linhas de cuidado prioritarias, regulacao entre os componentes e
regulacdo/comunicacdo institucionalizada entre as cidades/paises;

3 — Definir o “grupo condutor"” permanente e instancias gestoras de
pactuacdo/aprovacdo/execucao/avaliacdo; e

4 - Operacionalizar gradativamente — definicao de etapas, com acoes imediatas e
plano de investimento para melhorias futuras.
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Rede Fronteirica de Urgéncia e
Emergéncia

Proposta de Objetivo Geral do Plano de Trabalho:

Articular e integrar servicos de saude em uma rede
hierarquizada e regionalizada para atendimento das urgéncias e
emergéncias da populacao fronteirica e para ampliacao do acesso
aos usuarios em situacao de urgéncia e emergéncia nos servicos de
saude, de forma agil e oportuna.
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SECRETARIA DE ATENCAO
ESPECIALIZADA A SAUDE

IS

Proposta de Objetivos Especificos do Plano de Trabalho:

* Instituir Comissao Interfronteirica em Saude para Urgéncia e Emergéncia, de
forma permanente, para criagao e gestao compartilhada entre os paises.

 Fortalecer a Atencao Basica nas regides das cidades fronteiricas.

 Definir grade de referéncia, fluxos e protocolos assistenciais para os
atendimentos de urgéncia e emergéncia definidos como prioritdrios para a
regiao: materno-infantil, cardiovasculares e cerebrovasculares,
traumatoldgicos e infectocontagiosos.

e |nstitucionalizar comunicacao oficial para regulacdao da assisténcia pré-
hospitalar, hospitalar e pds-hospitalar, com “referéncia” e “contra-referéncia”
entre os servicos de cada pais, para garantia do acesso e continuidade do
atendimento .

* Apresentar Plano de investimentos para institucionalizacao da RFUE.
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SECRETARIA DE ATENCAO
ESPECIALIZADA A SAUDE

IS

Rede Fronteirica de Urgéncia e
Emergéncia

Proposta de Diretrizes:

- Compreender a Fronteira como um espaco geografico indivisivel,
compartilhado entre as populacdes, com aspectos epidemioldgicos,
sociais e culturais especificos.

- Realizar o atendimento de urgéncia e emergéncia na Fronteira como
uma responsabilidade compartilhada e reciproca entre os paises.

- Definir protocolos, servicos, recursos, instancias e mecanismos
institucionais e legais da RFUE.
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SECRETARIA DE ATENCAO
ESPECIALIZADA A SAUDE

IS

Rede Fronteirica de Urgéncia e Emergéncia

- Propor forma de institucionalizacdo/funcionamento da Comissdo
Interfronteirica em Saude para Urgéncia e Emergéncia.

- ldentificar as Portas de entrada/Retorno dos atendimentos de urgéncia
e emergéncia em cada pais os agravos prioritarios definidos para a
regiao: materno-infantil, cardiovasculares e cerebrovasculares,
traumatolodgicos e infectocontagiosos.

- Definir comunicacdo/Regulacdo entre as portas de entrada/Retorno.

- Propor forma de transporte em UTI mével (Suporte Avancado de Vida)
entre os servicos da rede e dos paises, identificando obstaculos
normativos e operacionais para sua viabilizacao.

- Considerar acordos binacionais ja existentes ou necessarios para
institucionalizacao da RFUE.
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IS

SECRETARIA DE ATENCAO
ESPECIALIZADA A SAUDE

simples utilizada no Brasil
GRADE DE REFERENCIA E CONTRARREFERENCIA
MACRO/REGIAO DE SAUDE DE XXNXNXX

Exemplo de grade de “referéncia” e “contra-referéncia”

e
Municipio Pontos de Atengdo 4 Sande MUNICIPTO Tipo de Unidade CHNES Agies/Atividadas
~ , . . . CNES (rastio = -
Mome do Estabslacimento da Fads d= At=
= ) HT e . tengRo 2 Perfil Assist=ncial
Sauda). Sauds
PONTO DE PONTOS DE
ATENCAD A ATENCAD A SATUDE
SAUDE
DESTING DA
ORIGEM DA REFEREMNCIA
REFEREMNCIA
m]

*Observacio:

Pontos de Atencdo Primaria a Saade: UBS, Equipes de Saude da Familia, NASF, eguipes do Consultorio na Rua, entre outros.

Pontos de Atencdo Secundaria e Tercidria: ambulatdrios especializados micro & macrorregionais -

Hospitalares de Urgéncia, Hospitais Gerais/Especializados, Unidade de Terapias Especiais, Unidade de Atencdo Psicossocial.

Pronto Atendimento, UPA 24h - & hospitais micro & macrorregionais - Portas de Entrada
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SECRETARIA DE ATENCAO
. ESPECIALIZADA A SAUDE

Necessidade x Demanda x Oferta
Abrangéncia x Limites das RAS

RAS x Sistema de Saude

e |

PATRIA AMADA

MINISTERIODA | #9% BRASIL

SAUDE 'S GOVERNO FEDERAL



| SECRETARIA DE ATENCAO
ESPECIALIZADA A SAUDE

OBRIGADA!

maria.gadelha@saude.gov.br
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