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SUS
0 REGIONALIZAGAO DA SAUDE

A Regionalizacao da Saude e
entendida enquanto um processo de
organizacao das acoes e servicos de

saude numa determinada regiao,
visando a universalidade do acesso, a

equidade, a integralidade e

resolutividade.
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SUS

0J REGIONALIZAGCAO DA SAUDE
OBJETIVOS DA REGIONALIZA(;AO

Promover a

Integralidade n l‘ Racionalizar

da atencao

gastos e otimizar
recursos

Corrigir
desigualdades
sociais e
territoriais
e promover a
equidade

Potencializaro
processo

de descentralizacao.
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SUS

0 REGIONALIZAGAO DA SAUDE

A evolucao da Regionalizacao

PACTO PELA PORTARIA DECRETO RES CIT 23/17
§ SAUDE/06 4.279/2010 7508/11 e 37/18
! “g’;z , | 5\
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" Diretrizes para COAP, _ PRI e
organizacao da PGASS, Mapa ~
Rede de Atengdo a da Satde e CIR CGRAS
Saude. '

NOAS-SUS




SUS

0 REGIONALIZAGAO DA SAUDE

O momento atual

RESOLUGAO CIT 23/2017
Diretrizes para a Regionalizacao,
Planejamento Regional Integrado e
Governanca da Rede de Atencao a
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RESOLUCAO CIT 37/2018
Organizacao de
Macrorregides de Saude e
Planejamento Regional
Integrado

RESOLUCAO CIT 44/2019
Resgata a esséncia do
COAP

Reforca a interface PRI RAS
COAP

Revoga a Res.CIT n°
03/2012
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PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

d0 gue e o Planejamento Regional

Integrado - PRI?

O Planejamento Regional Integrado € um processo
ascendente e participativo que visa:

_ao fortalecimento da organizacao das
Macrorregioes de Saude por meio da Rede de
Atencao a Saude (RAS), e

_ aconstrucao de Planos Regionais/Macrorregionais
de Saude, os quais servirdo de base para a
construcao do Plano Estadual de Saude, bem como

deverao ser parte integrante do mesmo.
Y s’




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

J PRI:

Conjunto de processos que possibilitam a
harmonizacao das politicas de saude, expressos
nos instrumentos de planejamento dos entes

federados naregiao de saude:

» Implica em discussao permanente da politica de
saude e sua execucdo nas Comissoes

Intergestores: CIT, CIB, CIR.

» Considera os planos de saude/ programacoes

anuais de cada ente federado
Y




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
Quals as bases legais do PRI?

Resolucdo CIT no 23/2017

* Compromisso com Modelo de Atencdo PP necessidades de satde

* Atencdo Primaria a Saude PP é a base do processo, pois ordena a
RAS e coordena o cuidado.

* Planejamento Regional Integrado PP organiza a RAS com integracgdo
regional de agoes e servicos de saude.

* Espaco regional PP limites geograficos e base populacional.

* Definicao das responsabilidades de cada ente e do financiamento
compartilhado.

* Instituicio dos Comités Executivo de Governan¢a das RAS D>
efetivar os acordos pactuados CIB-CIR.

* Alocacao de recursos observando a regionaliza¢ao e a organiza¢ao da




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
Bases legais do PRI

» RESOLUCAOQ CIT 23/2017

Estabelece diretrizes para o0s processos de
Regionalizacao, Planejamento Regional
Integrado, elaborado de forma ascendente, e
Governanca das Redes de Atencao a Saude
no ambito do SUS. 17 Diretrizes.

> RESOLUCAOQ CIT 37/2018

DispO0e sobre o processo de Planejamento
Regional Integrado e a organizacao de

macrorregioes de saude. /M"—




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

Bases legais do PRI
> RESOLUCAOQ CIT 44/2019

Define que o acordo de colaboracao entre os entes
Federados, disposto no inciso Il do art. 2° do Decreto n°
7.508/2011, é resultado do Planejamento Regional
Integrado.

Art. 1° Definir que o acordo de colaboracéao
entre os entes federados, disposto no inciso
I do art. 2° do Decreto 7.508/2011, é ‘
resultado do Planejamento Regional

Integrado, sera expresso no Plano
Regional e observara as diretrizes contidas PLANO

nas Resolugcbes CIT n°® 23/2017 e n° REGIONAL

37/2018.
Y

RESOLUCAO CIT N. 44, DE 25 DE ABRIL DE 2019



Resolução CIT n. 44  Acordo de colaboração entre os entes federados Planej Reg Integrado.pdf

PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

Resolucao CIT 37/2018
(principals pontos)

= O processo de planejamento regional integrado sera
coordenado pelo Estado, em articulacao com oS
municipios e participacao da Uniao.

A Rede de Atencao a Saude deve ser definida a partir das
regioes de salde e para garantir a resolutividade deve ser
organizada num espaco regional ampliado/macrorregiao.

= O espaco regional ampliado/macrorregido de saude
sera referéncia para a alocacao dos recursos
financeiros dos entes federados, nas ASPS de interesse

regional. ﬁ/-




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

Resolucao CIT 37/2018
(principals pontos)

= O produto do processo de planejamento regional integrado
é o Plano Regional (macrorregional) e o consolidado dos
Planos Regionais do Estado sera parte integrante do Plano
Estadual de Saude.

= A CIB pactuara as diretrizes para 0 processo de
Planejamento Regional integrado no Estado e o
monitoramento da execucao do Plano.

= QOs estados informaréo a CIT o cronograma pactuado na
CIB do processo de planejamento regional integrado e a

definicao das macrorregibes de saude
serdo instituidas. M-




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
07 Componentes do PRI

1. A identificacao do espaco regional ampliado (macrorregioes de
saude);

2. A identificacdo da situacdo de saude no territério, das
necessidades de saude da populacéo e da capacidade instalada;

3. As prioridades sanitarias e respectivas diretrizes, objetivos, metas,
Indicadores e prazos de execucao;

4. As responsabilidades dos entes federados no espaco regional,

5. A organizacao dos pontos de atencdo da RAS, para garantir a
integralidade da atencdo a saude para a populacdo do espaco
regional;

6. Aprogramacéao geral e das acdes e servicos de saude;

7. A identificacdo dos vazios assistenciais e eventual sobreposicao
de servicos, orientando a alocacao dos recursos de investimento e
custeio da Uniao, estados, municipios, bem como

de emendas parlamentares. ﬁ/—




do Tempo

2004 a

e O Estado habilitou-se a condicdo de Gestor
Pleno do Sistema Estadual (PT GM/MS N2
219/GM de 13/02/04.

Transferéncia de unidades basicas do Estado
para a geréncia do municipio de Manaus (21
Centros de Saude)

Criacdo da Fundagdo de Vigilancia em Saude -

A FVS/AM instituida pela Lei 2.895 de
. . 03/06/2004
Regionalizacao
aa sSauae Nno

e O Estado do Amazonas e 26 municipios
certificados em Epidemiologia e Controle de

Doencas

2009 a

e Alteragao do Desenho Regional
contemplando 1 macrorregidao e 7 regides de
saude (Res. CIB/AM 066/2009 de
26/10/2009)

2007 ﬁ

n 2003

Elaboracdo do Plano Diretor de Regionalizagdo
01 Macrorregidao com o Centro macrorregional
— Manaus; 10 Regides ; 19 Microrregides: 19
Pdélos;- 62 Mddulos Assistenciais

a 2005

10 municipios habilitados em GPSM

52 municipios responsaveis apenas pela
Atencdo Basica

Realizada a Programacg3o Pactuada e Integrada
incluindo os 62 municipios

ﬂ 2008

Adesdo do Estado do Amazonas ao Pacto Pela
Saude: PT GM/MS No. 716 05/04/2010

— 4R




| n 2010

o o Criacdo e Implantagcdo do Complexo

Regulador do Estado do Amazonas Lei
3.475 de 03/02/2010
2011 °
e Redefinicdo das regides de saude do
a 2012/2013
|

Amazonas CIB/AM através da Resolucgdo
e Criagao dos Comisdes Intergestores

CIB/AM No. 059/2011
Regionais no ambito das 9 Regides de Saude

e Ades3do as redes tematicas de atengdo a
salde e aprovacao dos Planos de 5 Redes
aderidas pelo estado (Cegonha, RAPS, RUE,
At. Pessoa com Deficiéncia, Doencas

¢ O Crdonicas)

=\ e |nstituicdo do Consdrcio de Saude Asa Vida
no Alto Solimdes

e Ades3ao do Estado ao Programa de Apoio ao
Desenvolvimento Institucional parceria com
o HCOR/SP via PROADI/MS

e Projeto PRODERAM com o Banco Mundial

e Projeto QualiSUS Rede (RS Alto Solim&es)

2018 n
e Consensuado na CIB a criagdao de 3
| a 2019

macrorregides de saude para o Amazonas,
e Adesdo ao Projeto PlanificaSUS

Resoluc¢do CIB/AM no. 118/2018,
desenvolvido na RS do Baixo Amazonas em

parceria com o CONASS/Hospital Albert
Einstein/SP

° Adesdo ao Projeto de Planejamento
Regional Integrado em parceria com o
CONASS

o Pactuacao interestadual para referencia de
atencgao especializada (procedimentos
MAC) entre o Estado do Amazonas e o
Estado do Acre




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
Como se deu o processo inicial no Amazonas?

DELIBERACAO NA CIB-AM:
Resolucao no. 118/2018, de 18/06/2018

Pactuacao do Cronograma e definicao das Macrorregioes de
Saude (espaco regional ampliado)

MACRORREGIOES DE SAUDE

Pactuadas 3 Macrorregioes:

1. Macrorregiao Central — Regibes de Saude: Manaus, Entorno e Alto
Rio Negro, Rio Negro e Rio Solimbes, e Purus

2. Macrorregiao Leste — Regidoes de Saude: Rio Madeira, Médio
Amazonas, e Baixo Amazonas;

3. Macrorregiao Oeste: Regides de Saude: Jurua, Triangulo e A
Solimbes N—




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

Como se deu o processo inicial no Amazonas?

Macrorregiao Manaus
Composicao anterior pactuada na CIB*

* (Res. CIB/AM N2 059/11)




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
Macrorregioes — CIT N° 37/2018

v Macrorregides de Saude:

= Estrutura necessaria de servicos de alta
complexidade (Atencao Terciaria) distribuido no
municipio de referéncia na macrorregiao.

v Critérios Instituidos para Macrorregiao:

= Contingente minimo populacional de 500 mil
habitantes, para os estados da Regiao Norte;

= Contiguidade Territorial.
f




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
3 Macrorregioes — CIB n° 118/2018

MACRORREGIOES DE
SAUDE / AMAZONAS

Macrorregido Oeste
(3 Regides e 21 municipios)

Macrorregido Central
(3 Regides e 25 municipios)

Macrorregido Leste
(3 Regides e 16 municipios)
PARINTINS

MANAUS

Resolucao CIB/AM no. 118/2018, de 18/06/2018




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

3 Macrorregioes — CIB n° 118/2018
MACRORREGIOES DE SAUDE AMAZONAS

DESENHO
PACTUADO

MACRORREGIAO

DESCRICAO

Macrorregiao Central: Compreende as Regides:
Manaus, Entorno e Alto Rio Negro, Rio Negro e
Solimdes e Regional Purus. Os servicos mais
complexos se concentrardo em Manaus ou em
outro municipio de referéncia da macrorregiao.

Macrorregiao Leste: Compreende as Regibes:
Rio Madeira, Médio Amazonas e Baixo Amazonas.
Os servicos mais complexos se concentrardo em
Parintins ou em outro municipio de referéncia da
macrorregiao.

Macrorregidao Oeste: Compreende as Regides:
Regional Jurua, Triangulo e Alto Solimdes. Os
servigcos mais complexos se concentrardo em Tefé
ou em outro municipio de referéncia da
macrorregiao.

NEVEL DE ATENCAO

Estrutura

necessaria de
servicos de alta
complexidade
(atencéo terciaria)
distribuido no
municipio de
referéncia na

macrorregiao.




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZAGAO DA SAUDE AMAZONAS

9 REGIOES DE SAUDE (CIB N2 059/11)

LEGENDA:
; S60L0 oL [dall achoelral

REGIONAIS DE SAUDE [ anta||sabelldo RIONegro

I ALTO SOLIMOES (9)

B 5A1X0 AMAZONAS (5)

I £N\TORNO DE MANAUS (12)

[ ] JurUA (&)

[ ] MEDIO AMAZONAS (6)

[ ] Purus (5)
7] RIO MADEIRA (5)
I R0 NEGRO E SOLIMOES (8)

[ TRIANGULO (6)

Urucard

[Brosidantelhigueiredo

Elrunepé

Canutama ¥

FONTE SASS/ASTEC/DITEC/FVS-AM




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

REGIOES DE SAUDE E REFERENCIA NAS REGIOES

NEVEL DE
ATENCAO

DESENHO ATUAL Qr DESCRICAO

1) Alto Solimbes

2) Jurua
N 3) Triangulo
REGIAO DE 4) Purus
SAUDE 9 5) Rio Negro/Solimdes

Média
Complexidade

6) Manaus, Entorno e Alto Rio Negro
7) Médio Amazonas _
8) Rio Madeira e Ambulatorial e

9) Baixo Amazonas Hospitalar.
MUNICIPIO DE
REFEREN?M g |Tabatinga, Eirunepé, Tefé, Labrea, Manacapuru,
NAS REGIOES Manaus, Itacoatiara, Humaita e Parintins.

~




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

18 MICRORREGIOES DE SAUDE (CIB N° 059/11)

REGIONAIS DE SAUDE DO ESTADO DO AMAZONAS

(< >
FVS e, -

Fundagio de Vigilancia
am Saude

GOVERNO DO ESTADO

LEGENDA: B caravari Sio Gabriel da Cachoeira
Coari

REGIONAIS DE SAUDE [ | Eirunepe
] Auto soumces (9) I Fonte Boa
] saxo amazonas (s) Guajara
) entorno DEMANAUS (12) [ Humaita

JURUA (6) [ itacoatiara

MEDIO AMAZONAS (6) [ Labrea _
D PURUS (5) [ Manacapuru stido do UatumaNham
[ rRioMADEIRA (5) I Manaus 5 ey,
[ JrionNEGROE SOUMOES (8) [ | Maués S o {tapiranga
] =iAnGuLO (6) [ Parintins &l SilvesUrucug

I santo Anténio do Iga Codajas s Itacoatiara_
MICRORREGIONAIS DE SAUDE | S&o Gabriel da Cachoeira ; jzea
| Boca do Acre - Tabatinga

~ | Borba | Tefe Ta

Eirunepé

Guajara Ipixuna
Envira
Boca do Acre
FONTE: SASS/ASTEC/DITEC/FVS-AM M




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

MICRORREGIOES DE SAUDE E REFERENCIA NAS MICRO

NEVEL DE
ATENCAO

DESENHO ATUAL QT DESCRICAO

MUNICIIPIO DE 18 |Boca do Acre, Borba, Carauari, Coatri,

- . , iy ., Média
REFERENCIA Eirunepe, Fonte Boa, Guajara , Humaita, .
: , Complexidade
NAS Itacoatiara, Labrea, Manacapuru, Manaus, Ambulatorial €
MICRORREGIOES Maués, Parintins, Santo Anténio do Ica, Séao

. . . , Hospitalar.
Gabriel da Cachoeira, Tabatinga e Tefé P

Atencao Basica,
parte da Média
Todos 0s municipios amazonenses Complexidade
Ambulatorial e
Hosnoitalar.

y—1

MUNICIPIO 62




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

RELACOES INTERESTADUAIS - ACRE, RONDONIA, PARA e

ACESSO AOS RORAIMA
SERVICOS DE MAC

1) Boca do Acre e Pauini deslocam-se para Rio Branco no Acre;
2) Ipixuna, Guajara e Envira deslocam-se para Cruzeiro do Sul no Acre.
3) Humaita e Apui deslocam-se para Porto Velho em Rondoénia.

1) Faro, Oriximina, Obidos, Juruti e Terra Santa, municipios do Paréa deslocam-se
para Parintins no Amazonas.

2) Acre, Para, Rondbnia e Roraima deslocam-se para
0 Amazonas. N-




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

RELACOES INTERESTADUAIS - ACRE, RONDONIA, PARA e RORAIMA

DESENHO
ATUAL

DESCRICAO

NiVEL DE
ATENCAO

RELACAO
INTERESTADUAL

Relacao Interestadual com o Acre e
Rondobnia

1) Boca do Acre e Pauini vai para Rio Branco
no Acre;

2) Ipixuna, Guajara e Envira vai para Cruzeiro
do Sul no Acre.

2) Humaita e Apui vai para Porto Velho em
Rondonia.

Termo de
Cooperacéo
Firmado na Area da
Saude. Cooperacao
mutua de servicos
ambulatorial e
hospitalar de média
e alta complexidade
entre os estados.

Relacdo Interestadual com o Pard e Roraima

1) Faro, Oriximina, Obidos, Juruti e Terra Santa
(municipios do Para) vem para Parintins

2) Para e Roraima vem para o Amazonas.

Termo de
Cooperacéo a ser
firmado.

~a




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

RELACOES INTERNACIONAIS - BRASIL, COLOMBIA, PERU E VENEZUELA

y

LT R S e

(L CIIESEAY ) - |

n ,'-'C. “COLOM | &9 PaN
J .

Qg

CECUADOR Leticia Colombia

k‘.Ll-l\’_‘l\“Lf‘g'

MMarsoaca

T abatinga Braz=il
A Santa Rosa Peru
.".‘_l‘rullllo

FERU

FOrvoeo velho

R

NEVEL DE
ATENCAO

DESENHO ATUAL QT DESCRICAO

Triplice Fronteira — (Brasil, Colombia e Peru)

RELAGAO 2 | 1) Leticia da Colombia com Tabatinga N3o ha Termo
INTERNACIONAL 2) Santa Rosa do Peru com Tabatinga de Cooperacao
firmado.

1 3) Brasil e Venezuela (através de Boa
Vista)




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

COMISSOES INTERGESTORES REGIONAIS

v Implantadas desde 2012, 09 CIR com seus respectivos
Coordenadores indicados pela gestao estadual em 2019 e com
0S nomes consensuados na CIB/AM .

v" As CIR serao fortalecidas, visando a superacdo de dificuldades
de logistica e rotatividade dos Coordenadores Regionais, assim
como 0sS recursos financeiros para custeio com passagens
aereas e diarias para os referidos Coordenadores e Técnicos se
deslocarem ao municipio Sede das Regionais.

\ P
[eony

w )




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS
Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

» GRUPO CONDUTOR

= O GC Instituido na Gestao anterior encontra-se em fase
de revisao, com designacao de novos componentes.

= O Departamento de Planejamento e Gestdo em
conjunto com a Secretaria Executiva Adjunta de Atencao
a Saude Especializada do Interior e da Capital e o
Departamento de Atencdo Basica, coordenam o0
processo do PRI com reuniOes de trabalho envolvendo
técnicos da Susam, Representantes do Nucleo Estadual

do MS e Representantes do Cosems/AM.




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS
Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

Diretrizes que orientardo o processo de Planejamento Regional Integrado

1 Planejamento Regional Integrado tem a finalidade de organizar e integrar 0s servicos na
macrorregiao, regido, microrregido, municipio, além de sistematizar os fluxos dos
atendimentos interestaduais e internacionais, nos diferentes niveis de complexidade,
expressando as responsabilidades dos gestores, por meio da construgcao do Plano
Macrorregional.

2 A CIR como espaco de articulacdo e pactuacao entre os entes federativos, permitindo
discussOes propositivas de aspectos operacionais, financeiros e administrativos da
gestao compartilhada do SUS.

3 Participacao efetiva das CIR na construcao dos planos macrorregionais, considerando
0s planos municipais de saude.

4 O processo do PRI deve ser elaborado com base na atencdo basica e na organizacao
da rede de atencéo a saude.

5 A institucionalizacdo desse processo efetivara um novo modelo de financiamento na
saude, baseado na alocacéo global dos recursos.

6 O monitoramento da execucdo dos planos macrorregionais é uma atribuicdo da CIB,
articulando as CIR.



10

11
12

Cronograma de Operacionalizagao do Planejamento Regional Integrado — Enviado ao MS

AREAS
ENVOLVIDAS

Deplan/CIB

AGAO

Apresentacdo geral na reunido ordinaria da CIB para alinhamento conceitual sobre o processo
de planejamento regional integrado e a organizacao de macrorregides de saude.

Apresentacdo geral nas reunides das CIR’s para alinhamento conceitual sobre o processo de
planejamento regional integrado e a organizacdo de macrorregies de saude.

Reunido com o representante do Nucleo Estadual do Ministério da Saude - NEMS para receber
orientagdes do planejamento regional integrado.

Reunibes com as areas técnicas da Susam, coordenadores da CIR’s, secretaria executiva da CIB,
representante do Cosems e do NEMS, para alinhamento conceitual sobre planejamento
regional integrado e discussao inicial das macrorregioes de saude.

Reunides com as areas técnicas da Susam, coordenadores da CIR’s, secretaria executiva da CIB,
representante do Cosems, para validacdo do Cronograma, definicdo das Macrorregides de
Salude e das Diretrizes que orientardo o Planejamento Regional Integrado.

Aprovacao na CIB do Cronograma, das Macrorregides de Saude e das Diretrizes que orientardo
o Planejamento Regional Integrado para envio ao MS.

Elaboracdo de documento guia para a operacionalizacdo
Regional Integrado.

do Processo de Planejamento

Reunies na CIR’s para a etapa de modelagem das RAS nas regiGes (matriz de modelagem da
RAS), com base nos planos de saude dos municipios e nas diretrizes aprovadas na CIB .

Reunides nas CIR’s para a Programacado das A¢des e Servigcos de Saude.

Oficina macrorregional em cada macrorregido para a consolidacdo do Planejamento Regional
Integrado realizado nas CIR’s e elaboracdo dos Planos Macrorregionais (conforme os pontos
listados na LC 141/2012).

Aprovagdo na CIB dos Planos Macrorregionais .

Criacdo do Comité Executivo de Governanca das Redes em cada Macrorregidao para
monitoramento e avalicdo do funcionamento da RAS.

Deplan/CIR’s

Deplan/Dabe/
SEA Interior/NEMS

Nivel
Central/CIB/Cosems/
Coordenadores de
CIR/NEMS

Nivel
Central/CIB/Cosems/
Coordenadores de
CIR/NEMS

CiB

CIB/Nivel Central

CIR’s/Nivel Central

CIR’s/Nivel Central

Nivel Central

CIB

CIB/Nivel Central

PRAZO

23 de Abril de 2018
12 e 22 semestre de
2018

09 de Maio de 2018

30 de Maio de 2018
04 de Junho de 2018

13 de Junho de 2018
18 de Junho de 2018

18 de junho de 2018

22 semestre de 2018

22 semestre de 2018

12 semestre de 2019

22 semestre de 2019

292 semestre de 2019



ARTICULACAQ INTEREFEDERATTVA
GOVERNANCA REGIONAL

GESTAO COMPARTILHADA

- ==

Conselho Macional de
Estadual [

Ministério da Salde

Secretarias Estaduais J [ zIB

Secretanias Munidpais

Salde

Zonselho Estadual de

Salde

Conselho Municipal




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Acdes e Projetos Estratégicos para fortalecimento da
regionalizacdo da saude no Amazonas.

Financiamento da Saude — Recursos para transferéncia aos
municipios
v'Recursos do FTI para municipios do interior (2019
previstos RS 350.000.000,00 dos quais RS 70.000.000,00 para

o interior
= 12 e 22, Parcela ja transferidas até julho/19 no valor de RS 47.500.000,00

v'Recursos de Emendas Parlamentares (Or¢camento do

Estado para a Saude — 2019)

" 118 emendas para a saude no valor total de RS 25.428.569, 29 das
quais 78 (66%) foram destinadas para 33 municipios, correspondendo
a RS 19.594.634,01 (77%) do total dos recursos de

emendas para o exercicio. ﬁ/-l




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Acoes e Projetos Estratéegicos para fortalecimento da
regionalizacao da saude no Amazonas.

v Ades3o ao Programa Regula Mais Brasil: O projeto é do
Ministério da Saude, executado pelo Hospital Sirio Libanés (HSL), em
parceria com o Governo do Estado, Prefeitura de Manaus e
municipios do interior

O Regula+Brasil atua como um ente regulador entre o atendimento na
atencdo basica e o encaminhamento para consultas e exames especializados.

. » oL

O objetivo é fortalecer a Unidade Basica de Saude
(UBS), conferindo-lhe maior resolutividade e
qgualificar melhor os encaminhamentos feitos via
regulacao
Em menos de dois meses, reduziu e até zerou filas do Sistema de
Regulagao (Sisreg) para quatro especialidades médicas -
endocrinologia, gastroenterologia, ortopedia e proctologia. !

Outras duas especialidades —cardiologia e urologia — comegaram | '/
a ser reguladas pelo Regula+Brasil a partir de julho.



REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Acoes e Projetos Estratégicos para fortalecimento da
regionalizacdo da saude no Amazonas.

v Implantacao do sistema SISTER para apoio a regulagao da Urgéncia

O que é — O sistema foi desenvolvido pelo Complexo
Regulador Estadual do Amazonas para o gerenciamento
das transferéncias de pacientes em estado critico a rede
hospitalar de atencao as urgéncias e emergéncias da
capital, a partir dos Servicos de Pronto Atendimento
(SPA), das Unidades de Pronto Atendimento 24 horas (UPA
24 horas), das Unidades Hospitalares do Interior e das
Salas de Reanimacdao dos Hospitais Prontos-Socorros
Adultos e Infantis, Maternidades e  Hospitais
Especializados do Amazonas, visando a humanizacao dos
servicos, maior controle do fluxo e otimizacdo na
utilizacao dos recursos.

Como funciona — O sistema on-line inédito faz a regulacao
e 0 monitoramento dos leitos de UTI, de internacao e as
transferéncias. O acesso ao sistema é via internet, por
meio de computador, tablet ou smartphone, pelo
endereco eletronico: http://sister.saude.am.gov.br.

o paciente da capital demorava até
quatro dias para ser transferido da
unidade de média complexidade
(SPA ou UPA) para um PS. Com o
Sisterr, o tempo médio de
transferéncia caiu para menos de
12 horas. JA4 para o paciente do
interior, que antes demorava até 7
dias para ser transferido a uma
unidade em Manaus, o tempo
médio de espera, agora, é de 36
horas
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PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Acoes e Projetos Estratégicos para fortalecimento da
regionalizacao da saude no Amazonas.

4 Programa Amazonas Presente - visa ofertar servicos a
populacao dos 61 municipios pelos orgaos estaduais em acao
itinerante, em cada sub-regiao do estado. Na area da saude sao
ofertadas consultas médicas em varias especialidades,
dispensacao de proteses, exames e cirurgias de média
complexidade




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Acoes e Projetos Estrategicos para fortalecimento da
regionalizacao da saude no Amazonas.

4 Programa Amazonas Presente - visa ofertar servicos a
populacao dos 61 municipios pelos érgaos estaduais em acao
itinerante, em cada sub-regiao do estado. Na area da saude
sao ofertadas consultas, exames e cirurgias de meédia
complexidade

v PlanificaSUS - desenvolvido pelo Ministério da Saude (MS),
em parceria com o Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Conass) e Hospital Albert Einstein, o projeto visa organizar as
acoes de saude entre estado e municipios do Baixo Amazonas,

para integracao em rede do atendimento da Atencao Primari
com a Aten¢do Ambulatorial Especializada. ﬁ




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS
Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

> ADESAO DA SUSAM A PROJETOS ESTRATEGICOS
COM INTERFACE COM O PRI

PROJETO: Planejamento Regional nas Macrorregides de Saude
Parcerias: CONASS e Ministerio da Saude

= O Planejamento Regional Integrado (PRI) é parte do processo de
planejamento do SUS, a ser realizado em cada estado, nas macrorregides de
saude, cujo produto, resultante das pactuacdes entre os entes federados,
sera o Plano Regional. Este plano devera evidenciar o conjunto de diretrizes,
objetivos, metas, acbOes e servicos para a garantia do acesso e da
resolutividade da Atencéo a Saude, por meio das Redes de Atencdo a Saude.

= O Conass ira colaborar com a equipe técnica das SES, apoiando com o
processo de PRI com foco na organizagcao dos servicos em Redes de Atencao

a Saude nas Macrorregides de Saude, tendo em vista 0 cronograma ja
definido pelas secretarias para o ano de 2019, em cumprimen
a Resolucdo CIT n. 37/18. N-




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

> ADESAO DA SUSAM A PROJETOS ESTRATEGICOS COM
INTERFACE COM O PRI

PROJETO: PlanificaSUS
Parcerias: CONASS /Ministério da Saude/Hosp. Albert Einstein

= O projeto tem como objetivo geral implantar a metodologia de Planificacao
da Atencao a Saude, proposta pelo CONASS em regibes de saude das 27
Unidades Federativas, fortalecendo o papel da Atencao Primaria a Saude e
a organizacao da Rede de Atencao a Saude no SUS.

= Como objetivos especificos o projeto pretende:
- Apoiar o corpo técnico gerencial das secretarias estaduais e municipais de

saude no planejamento, organizacao e operacionalizacao de oficinas.
- Apoiar o corpo técnico gerencial das secretarias estaduais e municipais de
saude na organizacdo dos macroprocessos da atencao primaria a saude e

da atencao ambulatorial especializada, na logica das Redes de Atencéo &
Saude
Regiao de Saude selecionada: Baixo Amazonas ‘




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS
Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

> ADESAO DA SUSAM A PROJETOS ESTRATEGICOS
COM INTERFACE COM O PRI

Garantia de Acesso a Servicos de Atencédo Especializada em
Municipios distantes da Capital

PROJETO: Pactuacao de referéncia de atencao a satude de Média
e Alta Complexidade (MAC) interestadual

= Pactuacao de servicos de referéncia interestadual contemplando as situacoes
de municipios limitrofes na Amazoénia (Ex: Acre, Amazonas, Rondonia e Para).

= Em maio/2019 iniciou o acordo de cooperacao com o Acre, que permitira que
pacientes do estado vizinho possam ter acesso a tratamento de saude de alta
complexidade em Manaus. Em contrapartida, unidades de saude do Acre
atenderéo, por meio do Sistema de Regulacéo, habitantes de municipios do sul
ao Amazonas em servicos de média complexidade.

= Municipios beneficiados: Boca do Acre, Guajara, Ipixuna,
Pauini___e Envira ;‘




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

AcOes/Projetos estruturantes para o proximo
guadriénio (2020/20230

» Fortalecimento do processo de planejamento e gestdo com a
implantacao da sala de situacao com sistemas de informacoes
integradas

» Co financiamento da Atencao Basica

» Criacao de estrutura regional do estado nas regides de saude para
melhor desempenho das responsabilidades do estado e apoio aos
municipios

» Aperfeicoamento da Politica de Educacdao na Saude/Educacao
Permanente — Escola de Saude Publica

» Apoio a organizacao de consércios de saude

—~




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS
Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

> ADESAO DA SUSAM A PROJETOS ESTRATEGICOS
COM INTERFACE COM O PRI

PROJETO: COFINANCIAMENTO DA ATENCAO BASICA

O Governo do Estado pretende,
atraves da SUSAM apoiar
financeiramente 0S municipios,
Instituindo o cofinanciamento da
Atencao Basica com recursos
estaduais, em complementariedade ao
qgue ja é transferido pelo Ministério da
Saude.




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI

REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS
Processo do Planejamento Regional Integrado - PRI

> ADESAO DA SUSAM A PROJETOS ESTRATEGICOS
COM INTERFACE COM O PRI

PROJETO: Modernizacdo da Gestdo: Sala de Situacao

= Implantacao de sistema informatizado que reune um conjunto de
dados e informacdes de saude importantes para o fortalecimento do
processo de Planejamento e subsidio para a tomada de decisao.

PROJETO: Criacdo da Escola Estadual de Saude Publica

= Este projeto, a ser desenvolvido com o0 CONASS, visa a implantacao
da Escola de Saude Publica do Amazonas, visando a qualificacao
dos profissionais que atuam no sistema de saude local.

—~




PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO - PRI
REGIONALIZACAO DA SAUDE AMAZONAS

Estado

Macro-

reglao Governo
Federal

Saude

(sinergia ,
negociagcéo)
Regiao de o
Satide Municipio

Independente da metodologia a ser definida para o processo de
PLANEJAMENTO REGIONAL INTEGRADO, este deve envolver a
reflexao e a escuta a partir dos municipios e Regidoes de Saude.

—~—




FALE CONOSCO

= Contatos:

Depto de Planejamento e Gestao - DEPLAN/SUSAM
Fones: 3643 6399 / 3643 6380 / 98404 5581

Site: www.saude.am.gov.br
Email: deplan@saude.am.gov.br
deplan.saudeam@gmail.com
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