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DELIBERAGAO N° 17 — 25/02/2013

A Comissdo Intergestores Bipartite do Parana, reunida em 25/02/2013, na cidade de Curitiba

considerando

O Plano Estadual de Saude do Parand, que tem entre as suas estratégias para a organizac¢ao do

Sistema Unico de Saude no Parana, a implantacio de Redes de Atencdo a Saude;

O Mapa Estratégico da Secretaria de Estado da Saude do Parana, que nas suas perspectivas de

processo prevé a implantacdo da Rede de Atencdo a Urgéncia e Emergéncia;

Proposta apresentada pela Secretaria de Estado da Saude do Parana de estruturacdo da Rede
Paran& Urgéncia que propde a organizagdo de um conjunto de agfes e servicos destinados ao
atendimento necessidades de saude da popula¢do em situacdo de Urgéncia e Emergéncia, em

todas as Regides de Saude do Parang;

A Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o 83° do art. 198 da
Constituicdo Federal,

A Lei Federal n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condicbes para
promocédo, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes;

O Decreto n° 7.508, de 28 de julho de 2011, que regulamenta a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro
de 1990, para dispor sobre a organizacio do Sistema Unico de Salde - SUS, o planejamento da
saude, a assisténcia a saude e a articulacao interfederativa;

A Portaria GM/MS n° 2.048, de 05 de novembro de 2002, que aprova o Regulamento Técnico
dos Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

A Portaria n® 1.600/GM/MS, de 7 de julho de 2011, que reformula a Politica Nacional de Atencao
as Urgéncias e institui a Rede de Atenc&o as Urgéncias no Sistema Unico de Sadde (SUS);




-'.ﬂlﬂﬂ:'ﬂl. _ Secretaria de Estado da Saude do Parana — SESA

COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO PARANA

Conselho de Secretarios Municipais de Saude do Parana— COSEMS/PR

Considerando a Portaria GM/MS n° 2.395, de 11 de outubro de 2011, que organiza o
Componente Hospitalar da Rede de Atencdo as Urgéncias no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS);

A Portaria GM/MS n° 342 de 04 de margo de 2013, que redefine as diretrizes para implantagéo
do Componente Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h) e do conjunto de servigos de
urgéncia 24 (vinte e quatro) horas ndo hospitalares da Rede de Atencdo as Urgéncias e
Emergéncias (RUE);

Aprova a Rede Parana Urgéncia, de acordo com as diretrizes e componentes a seguir:

DIRETRIZES GERAIS DA REDE PARANA URGENCIA
Organizacdo da Atencao Priméria em Saude em todos os municipios, de forma a ter equipe de
Atencao Priméria de referéncia para 100% da populagéo;
Implantagcdo da Classificacdo de Risco em todos os Niveis de Atencdo, com adocdo da
metodologia Manchester no Estado;
Estabelecimento de parametros de atendimento, com definicAo de tempo-resposta, segundo
critérios técnico-assistenciais contemporaneos;
Estabelecimento das competéncias de cada Ponto de Atencdo, que devem ser garantidas pelos
gestores;
Definicho do Modelo de Atencdo por Linhas de Cuidado, com prioridade para as
Cardiovasculares, Cerebrovasculares e Traumatismos;
Definicdo dos pontos de atencdo secundarios e terciarios, regionalizados e articulados, com
implantacéo de transferéncia sob regula¢éo;
Monitoramento e avaliacdo da qualidade dos servigos através de indicadores de desempenho
gue investiguem a efetividade e a resolutividade da atencéo;
Implementacgdo de pactuacdes interestaduais, quando aplicavel para o sistema de emergéncia;
Adocao de Planos de Manejo de Desastres e Catastrofes;
Definicdo e implantacdo de Programa de Educacdo Permanente para as equipes de Saude na
Atencao as Urgéncias

COMPONENTES DA REDE PARANA URGENCIA

Promocao, Prevencao e Vigilancia
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As principais areas de atuacao séo:

Alimentacdo Saudavel,

Pratica de Atividade Fisica;

Prevencéo e Controle do Tabagismo;

Reduc¢édo da morbi-mortalidade em decorréncia do uso abusivo de alcool e outras drogas;
Reduc¢do da morbi-mortalidade por acidentes de transito;

Prevencdo da violéncia e estimulo a cultura de paz;

Promocédo do desenvolvimento sustentavel;

Implantacé@o dos Nucleos de Prevencgéo de Violéncias e Promocao da Saude (VIGIASUS).

2. Atencdo Priméria a Saude - APSUS

Acdes:

Implantacéo da matriz de competéncia da Atengdo Primaria & Saude - Classificagéo de risco;
Capacitagdo as equipes para a implantagéo da Classificacdo de risco;

Aquisicao equipamentos (kit urgéncia) para as Unidades de APS;

Aquisicdo ambulancias para que 0s municipios possam realizar transporte de pacientes sem
risco iminente de vida;

Vinculagéo todas as Unidades de APS a uma Unidade de Pronto Atendimento Regional, e/ou

hospital de referéncia que possua atendimento de urgéncia e emergéncia.

3. Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia /SAMU/SIATE

Acdes:

Implantacdo SAMU regional em parceria com 0S municipios;

Repasse de incentivo para custeio referente ao complexo regulador e as Unidades de
Suporte Avangado;

Aquisicdo de ambulancias para o SIATE e integragdo operacional com o sistema de

atendimento de urgéncia regional.

4. Atendimento Aeromédico

Implantacéo de helipontos nos principais hospitais de referencia para a linha de cuidado do

trauma e emergéncia clinica — IAM e AVE;

Implantacéo de helicdptero e avido para dar cobertura a todo o territério do Estado.
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5. Sala de Estabilizacao

e Definicdo dos locais para a implantacdo de salas de estabilizacdo conforme politica do

Ministério da Saude em regides de vazios assistenciais.

6. UPA/Unidades 24 horas
e Este componente da Rede Parana Urgéncia, estd de acordo com a Politica Nacional de
Atencado as Urgéncias, e a Portaria GM/MS 342/13, tem financiamento do Governo Federal
para construcdo, ampliagdo e custeio. Atualmente estdo habilitadas e em funcionamento 10
UPAs, sendo que mais 50 UPAS estédo habilitadas pelo Ministério da Saude para construgéao,

em conformidade com o Plano de Acdo Regional da Rede Parana Urgéncia.

7. Hospitais / Portas de Urgéncia Hospitalares - HOSPSUS

Manutencé&o do Incentivo financeiro de apoio aos Hospitais Publicos e Filantropicos;

Investimentos para melhoria das estruturas fisicas e de equipamentos dos hospitais que fazem

parte do HOSPSUS;

e Capacitagcdo das equipes de direcdo e dos profissionais desses hospitais;

¢ Implantagéo da tipologia hospitalar com cinco tipos de hospitais que compdem a Rede Paran&
Urgéncia;

¢ Implantagéo das linhas de cuidados do Infarto Agudo do Miocardio - IAM, do Acidente

Vascular Encefalico — AVE e do cuidado ao Trauma.

8. Atencé&o Domiciliar

e Este componente tem financiamento do Governo Federal e atende as normativas emanadas

pelo Ministério da Saude.

9. Complexo Regulador

o Implantacdo da regulacdo macrorregional nas Macrorregides Norte, Noroeste, Oeste e Leste
do Estado.

10. Telemedicina/Linhas de Cuidado Cardiovascular, Cerebrovascular e Trauma

¢ Implantacdo dos Nucleos de Telessaude em parceria com as Universidades Estaduais de

Cascavel, Londrina, Maring& e a Universidade Federal do Parana em Curitiba;
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Rene José Moreira do Santos
Coordenadora Estadual




