&% AMAZONAS

GOVERNO DO ESTADO

RESOLUGAO CIB N° 015/2024 DE 25 DE MARGO DE 2024.

Dispde sobre aprovacdo da Nota Técnica N° 04/2024 que
informa e orienta os profissionais de salde quanto a
implementacé@o e utilizacdo do Sumario de Alta Obstétrica e
Neonatal em todas as maternidades publicas do Estado do
Amazonas.

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO ESTADO DO AMAZONAS - CIB/AM, na
sua 3542 (trecentésima quinquagésima quarta), 285? (ducentésima octogésima quinta)
Reunido Ordinaria, realizada no dia 25/03/2024 e;

Considerando a Portaria N° 2.068, de 21 de outubro de 2016 que institui diretrizes para a
organizacgao da atencéo integral e humanizada a mulher e ao recém-nascido no Alojamento
Conjunto, em seu art. 9, alude que a alta da mulher e do recém-nascido devera ser
realizada mediante elaboracao de projeto terapéutico singular;

Considerando a Portaria N° 1.459, de 24 de junho de 2011, institui no &mbito do Sistema
Unico de Saude - SUS - a Rede Cegonha e estabelece diretrizes para a organizagdo das
suas linhas de cuidado;

Considerando que o Sumario de Alta Obstétrico e Neonatal é o relato clinico objetivo sobre
as intervengdes realizadas com a mulher e o recém-nascido, as instrugcdes para
continuidade do cuidado pés-alta e o estado de saude do binbmio mae-neonato ao final de
sua permanéncia na internacdo em estabelecimentos de saude;

Considerando que o Sumario de Alta Obstétrico e Neonatal se ajusta estrategicamente a
necessidade de fortalecimento da rede de atencao a saude as mulheres e neonatos;
Considerando a Norma Técnica elaborada por ABNT/CEE-78 de 2016 que estabelece um
conjunto de informagdes que fazem parte do sumario de alta de internacao obstétrica, uma
especializagdo do sumario de alta de internacgéao;

Considerando o Processo n° 01.01.017101.010688/2024-39, que dispde sobre aprovagao
da Nota Técnica N° 04/2024 que informa e orienta os profissionais de saude quanto a
implementacao e utilizacdo do Sumario de Alta Obstétrica e Neonatal em todas as
maternidades publicas do Estado do Amazonas;

Considerando o parecer favoravel do entdo Secretario Executivo Adjunto de Urgéncia e
Emergéncia — SES/AM, Luan Gabriel Bezerra Pedrosa, apresentado pela atual Secretéria,
Ménica Melo, haja vista a necessidade de implantar um modelo de atencéo ao parto e
nascimento que tenha como base fundamental a organiza¢do dos processos de trabalho
pautados nas melhores evidéncias cientificas, para que os desfechos maternos e neonatais
sejam fisiolégicos e que permita a longitudinalidade do cuidado.

RESOLVE

CONSENSUAR pela aprovagao da Nota Técnica N° 04/2024 que informa e orienta os
profissionais de saude quanto a implementacéo e utilizagao do Sumario de Alta Obstétrica
e Neonatal em todas as maternidades publicas do Estado do Amazonas, considerando-se
a pactuacao ocorrida na Comisséo Intergestores Tripartite (CIT) no dia 26 de outubro de
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2017, e resolveu que, no § 1° do art. 1 da Resolugao CIT N° 33, de 22 de margo de 2018,
instituir os modelos de informacdo do Sumario de Alta e do Registro de Atendimento
Clinico.

Esta Resolucéo seré publicada no Diéario Oficial do Estado do Amazonas sem seus
anexos, 0s guais poderao ser consultados no site
www.saude.am.gov.br/cib/index.php.

Comissdao Intergestores Bipartite do Estado do Amazonas, em Manaus, 25 de mar¢o
de 2024.

O Coordenador da CIB/AM e o Presidente do COSEMS/AM estdo de comum acordo com
a presente Resolugéo.

Manuel Barbosa de Lima Nayara de Oliveira Maksoud
Presidente do COSEMS/AM Coordenadora da CIB/AM

HOMOLOGO as decisdes contidas na Resolucdo CIB/AM N° 015/2024, datada de 25 de
margo de 2024, nos termos do Decreto de 19 de margo de 2024.

NAYARA DE OLIVEIRA MAKSOUD
Secretaria de Estado de Saude
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NOTA TECNICA | ASSUNTO: Informa sobre a implementagdo e utilizagdo do Sumario de Alta

[+]
N°04/2024 Obstétrica e Neonatal em todas as maternidades da Rede Estadual de Salde.

DATA: 15/03/2024 | OBJETIVO: Orientar os profissionais de saude quanto a implementagdo e

LOCAL: utilizacao do Sumario de Alta Obstétrica e Neonatal em todas as maternidades
Manaus/Amazonas | da Rede Estadual de Saude.

Considerando Portaria N° 2.068, de 21 de outubro de 2016 que institui diretrizes para a
organizagao da atencado integral e humanizada a mulher e ao recém-nascido no Alojamento
Conjunto, em seu art. 9, alude que a alta da mulher e do recém-nascido devera ser realizada
mediante elaboracdo de projeto terapéutico singular, considerando-se, para o tempo de alta, as
necessidades individuais, sendo recomendada a permanéncia minima de 24 horas em Alojamento

Conjuhto, momento a partir do qual a alta pode ser considerada, desde que preenchidos os critérios.

Considerando a pactuacdo ocorrida na Comissao Intergestores Tripartite (CIT) no dia 26 de outubro
de 2017, e resolveu que, no § 1° do art. 1 da Resolugéo CIT N° 33, de 22 de margo de 2018, instituir
os modelos de informagéo do Sumario de Alta e do Registro de Atendimento Clinico, conceituando o
Sumario de Alta como sendo o relato clinico objetivo sobre as intervengdes realizadas, as instrugdes
para continuidade do cuidado poés-alta e o estado de salde do individuo ao final de sua
permanéncia na internagéo em estabelecimentos de saude. Assim como em seu art. 3° fica definido
que esta norma € de adogéo obrigatoria em todo o sistema de salude do Pais, abrangendo as
pessoas fisicas ou juridicas que realizem atencdo a saude nas esferas publica, suplementar e
privada.

Considerando Parecer CFM n° 36/2018 de 22 de novembro de 2018 no qual relata que o sumario
de Alta Médica Hospitalar € documento obrigatério na composi¢édo do prontuario médico e que a
responsabilidade do preenchimento do prontudrio pertence ao médico assistente, sendo também
corresponsabilidade do Chefe do Servigo correspondente, do Diretor Clinico e do Diretor Técnico,
nesta ordem. Neste sentido, a realizagdo do sumario de alta é de responsabilidade do médico

assistente, respeitando a descrigdo de hierarquia prevista na Resolugdo CFM n°® 1.638/2002 a
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responsabilidade inicial do preenchimento do prontuario, e por consequéncia do Resumo de Alta,
pertence ao médico assistente, a chefia da equipe, a Diregao Clinica e a Diregdo Técnica, nesta
ordem.

Considerando o § 3° do artigo 87 do Codigo de Etica Médica, Resolugdo CFM n°® 2.217/2018,
estabelece que “cabe ao médico assistente ou a seu substituto elaborar e entregar o sumario de alta

ao paciente ou, na sua impossibilidade, ao seu representante legal”.

Considerando § 3° do art. 7 da Portaria N° 11, de 7 de janeiro 2015 a qual redefine as diretrizes
para implantacéo e habilitagdo de Centro de Parto Normal (CPN), no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), o enfermeiro obstétrico ou obstetriz devera dar continuidade aos cuidados materno e
infantil no alojamento conjunto das mulheres e recém-nascidos assistidos no CPNi, bem como alta

hospitalar das mulheres com puerpério fisioldgico e recém-nascidos sadios.

Considerando art. 3 da Resolugdo COFEN N° 516/2016 que normatiza a atuagdo e a
responsabilidade do Enfermeiro, Enfermeiro Obstetra e Obstetriz na assisténcia as gestantes,
parturientes, puérperas e recém-nascidos nos Servigos de Obstetricia, Centros de Parto Normal
e/ou Casas de Parto e demais locais onde ocorra essa assisténcia, compete a este profissional
garantir a integralidade do cuidado a mulher e ao recém-nascido por meio da articulagéo entre os
pontos de atengdo, considerando a Rede de Atencdo a Salde e os recursos comunitarios
disponiveis. Assim como, acompanhamento obstétrico da mulher e do recém-nascido, sob seus
cuidados, da internagdo até a alta, prestando informacgées, escritas e verbais, completas e
fidedignas necessarias ao acompanhamento e avaliagado do processo de cuidado.

Considerando que a efetividade da rede assistencial de atengédo a salde da mulher e do neonato
passa também pela viabilizagdo da transferéncia oportuna e segura das informacdes sobre os
cuidados prestados durante a permanéncia hospitalar e particularmente durante episédios do
cuidado obstétrico e a seguir do parto, para os outros niveis de atengao.
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Considerando que esta proposta se ajusta estrategicamente a necessidade de fortalecimento da
rede de atengdo a saude as mulheres e neonatos, transmitindo informages essenciais para
transferéncia de cuidados pds-alta, apresentando um conjunto minimo de informacdes relevantes
sobre a assisténcia ao aborto, parto, puerpério e cuidados neonatais imediatos.

| Considerando a necessidade de garantir a troca da informagédo assistencial entre os diversos
pontos de atengédo a saude, por meio de modelos clinicos capazes de garantir a continuidade do
cuidado durante toda a vida do cidad&o, apoiar os profissionais de saude para uma assisténcia mais
resolutiva e segura, disponibilizar ao paciente informagdes sobre seu estado de satde enquanto
protagonista do seu cuidado, e garantir informagdes de qualidade para a tomada de decisdo em
saude.

Considerando que a oferta hierarquizada da rede e regionalizada do cuidado em saude, mantendo
a gestéo do cuidado no nivel da atengé@o primaria, é pressuposto das diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS). No conceito de redes de atengéo, a premissa € a de vinculagéo entre os servigos de
salide, nos diferentes niveis de complexidade, de forma a permitir uma atuag&o continua no
momento e no lugar certo, dependendo da demanda do cidaddo, com qualidade e de forma

humanizada.

Considerando que a continuidade da assisténcia, a prevengdo de agravos e a garantia de
atendimento na medida da necessidade das pessoas ao longo de sua vida pressupoem
longitudinalidade, pratica na qual as relagdes entre profissional de salde e usuario se estendem
além dos episédios especificos de doenga. Para que a atengdo primaria a saude possa se
comunicar fluidamente com os niveis secundario e terciario, os dados clinicos de um individuo
precisam ser compartilhados entre unidades de saude distintas.

Considerando que, nesse contexto, o sumario de alta hospitalar € um documento estratégico para
a continuidade do cuidado capaz de colaborar para a construgdo da integragéo e interdependéncia

entre os servicos hospitalares e a atengéo basica, a partir de documentos de comunicagé@o. No
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cenario materno-neonatal, seus destinatarios s&o geralmente os profissionais de saude que
acompanhavam a gestante antes do episodio de internagéo e que irdo recebé-la ainda gravida ou ja
como puérpera e seu (s) neonato(s). A comunicagédo destina-se ao a toda equipe de saude da
familia. Portanto, esse documento deve conter o relato resumido, porem completo, capaz de
subsidiar o prosseguimento da atengdo & mulher e neonato(s) e prover instrugdes sobre o cuidado
mais adequado as necessidades proprias dessa fase, incluindo o planejamento familiar e
puericultura.

Considerando Norma Técnica elaborada por ABNT/CEE-78 de 2016 que estabelece um conjunto
de informagdes que fazem parte do sumario de alta de internacéo obstétrica, uma especializacao do
sumario de alta de internagao.

Considerando que o Sumério de Alta deve conter as informacdes clinicas mais relevantes de um
episoddio de cuidado obstétrico e/ou neonatal associado, em uma unidade de cuidados & satde, em

regime de internagéo: hospital, centros de parto normal, hospital dia ou em setor de emergéncia

A Secretaria de Estado da Satde do Amazonas — SES/AM orienta os profissionais de saude quanto
implementacéo e utilizagéo de forma padronizada do Sumario de Alta Obstétrico e Neonatal nas

maternidades do Estado do Amazonas.

1. ABRANGENCIA
Seu uso contempla as seguintes situagdes de:

Internacédo obstétrica
a) mulher gravida cuja gestagéo resultou em abortamento:
b) mulher grévida internada para tratamento de complicacdes clinicas ou obstétricas, com
alta ainda gravida;
C) puérpera que recebeu alta conjunta com seu (s) neonato (s);
d) alta materna com dia e horario distinto da alta neonatal, desde que a mulher permaneca
junto a seu filho aguardando sua liberagéo;

e) alta materna sem neonato.
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Internacéo Neonatal

a) Recém-nascidos de partos que ocorreram na unidade;
b) Neonatos internados na unidade por porta aberta ou transferéncia.
2. QUANTO AS VANTAGENS DE SUA UTILIZAGAO

O sumario de alta de internag&o obstétrica e neonatal € um documento essencial para:

2.1. Apoiar a comunicagdo das informagdes do sumdrio de alta da aten¢éo secundaria e
terciaria para a atengéo primaria de modo eficiente, efetivo e atempado, contribuindo para uma
atencéo coordenada entre os cuidadores do paciente e apoiando a continuidade dos seus
cuidados;

2.2. Melhorar a qualidade da atengéo em salde e a seguranga para a mulher e neonato (s) com
informacdes qualificadas, completas e oportunas que contribuam para uma conduta mais
adequada as suas necessidades individuais e também na redug&o de efeitos adversos;

2.3. Contribuir para a estruturagdo da rede de cuidados as mulheres e criancas, capaz de
subsidiar informagdes para a atengéo adequada a gravidez, parto e ao puerperio, promover o
direito ao planejamento reprodutivo bem como prover dados inicias para o seguimento do

crescimento e desenvolvimento infantil;

2.4. Garantir que um conjunto minimo de informagdes clinicas padronizadas possam ser
encaminhadas e processadas para multiplos sistemas de informagbes em saude, tais como
prontudrios eletrénicos dos pacientes, registros eletronicos em salde e outros sistemas que
utilizam as informacgdes clinicas como insumos em seus processos de trabalho, facilitando a

agregacéo e analise desses dados para tomada de deciséo e produgao de conhecimento;

2.5. Promover a simplificacdo e padronizagéo das comunicagdes sobre os eventos de saude

entre os diversos envolvidos na atenc¢éo a saude;
2.6. Dar inicio ao Registro Pessoal de Saude do Individuo;

2.7 Dar subsidio ao uso secundario da informagdo com garantia da privacidade e

confidencialidade do paciente.




3. INFORMAGOES PERTINENTES A GESTANTE/PUERPERA QUE DEVEM CONSTAR NO
SUMARIO DE ALTA OBSTETRICA

O sumario de alta é o documento que obrigatoriamente deve integrar o prontudrio dos pacientes
que foram internados. Deve deixar claro, aos profissionais que continuarem o acompanhamento, o
planejamento terapéutico apds a alta. O sumério de alta deve ser um documento completo e
abrangente, mas também objetivo, conciso e direto. Devem conter as seguintes informacdes
devidamente preenchidas:

3.1. Ildentificagdo materna contendo, no minimo:

e Nome;

e |dade;

e Data de internacéo;
e Data de alta.

3.2. Diagnéstico principal, contendo CID 10 Principal e CID 10 Secundario.
3.3. Achados Clinicos na Admissao contendo no minimo:

e Doencas maternas atuais e pregressas;
e GestagOes anteriores, se parto normal, cesarea e abortos;
e Alergias medicamentosas;

e Medicamentos em uso.
3.4. Procedimentos diagndsticos relevantes e seus resultados.

e Ultrassonografia — USG;
o Cardiotocografia;

e Laboratorial.
3.5 Procedimentos Terapéuticos (Médico e equipe multidisciplinar).

3.6 Administragé@o de Imunoglobulina antiRh.





































