COMISSAQ INTERGESTORES BIPARTITE DO SISTEMA UNICO DE SAUDE DO PARA

C 1 B-SUS/PA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA - SESPA CIB-SUS/PA

COLEGIADO DE SECRETARIOS MUNICIPAIS DE SAUDE
DO ESTADO DO PARA - COSEMS /PA

Resolucao N° 139, de 09 de Agosto de 2018.

A Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Saude do Para - CIB-SUS-PA,
no uso de suas atribuigdes legais e,

-Considerando a Lei n © 8080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condicbes para a promogdo, a protecdo e a recuperacdo da saude, a organizacdo e o
funcionamento dos servicos correspondentes e da outras providéncias;

-Considerando a Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a
participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Salide e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da salde;

-Considerando a Portaria GM/MS n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010, que
estabelece diretrizes para a organizagdo da Rede de Atencdo a Salide no ambito do Sistema
Unico de Salde (SUS);

-Considerando o Decreto n © 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n
© 8.080, de 1990, para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de Salde, o
planejamento da salide, a assisténcia a salide e a articulacdo interfederativa;

- Considerando a Lei Complementar n © 141, de 13 de janeiro de 2012, gue
introduziu significativas mudangas no planejamento do Sistema Unico de Salde (SUS),
vinculando a urgente reformulagdo dos processos de programacdo das acdes e servigos de
salde;

- Considerando a Resolugdo CIB - SUS-Pard n° 90 de 12 de junho de
2013querepactuou o desenho de Regionalizagdo do Estado do Pard, passando a ser
conformado por 13 (treze) Regides de Salide/Comissdes Intergestores Regionais;

- Considerando a Resolugdo CIT n© 23, de 17 de 17 de Agosto de 2017, que
estabelece diretrizes para os processos de Regionalizacdo, Planejamento Regional Integrado,
elaborado de forma ascendente, e Governanca das Redes de Atencdo a Saude no d&mbito do
Sts:

- Considerando a Resolugao CIT n° 37, de 22 de margo de 2018, que dispde sobre o
processo de Planejamento Regional Integrado e a organizacdo de macrorregides de saﬂdg;

- Considerando a deliberagao da Comissao Intergestores Bipartite do Sistema Unico
de Saude do Para - CIB-SUS-PA, em Reunido Ordinaria de 08 de Agosto de 2018.

Resolve:

Art.1°- Aprovar as seguintes diretrizes para a realizacdo do processo de Planejamento
Regional Integrado:

I- Diretriz 1. Regionalizacdo para organizacao das Redes de Atencdo a Saulde,
com:

a) Definicao do territério, com estabelecimento dos seus limites geogréficos, sua
populagao e o rol de agdes e servigos que serdao ofertados.

b) As competéncias e responsabilidades dos pontos de atencdo no cuidado integral
correlacionadas com abrangéncia de base populacional, acessibilidade e escala para
conformacdo de servigos, observadas as pactuaces entre o estado e o municipio para o
processo de regionalizacao e parametros de escala e acesso.

€) A organizacdo das macrorregides de salide, com base na configuragdo das regides de
salide existentes, observando os seguintes critérios:

I. Conformacao regional com escala necesséaria para a sustentabilidade dos servicos de
alta complexidade, baseada em um limite geografico, independente de divisas estaduais, e
um contingente minimo populacional de 500 mil habitantes;
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II. Contiguidade territorial, mesmo quando ultrapassar as divisas estaduais, visando dar
coesdao regional bem como proporcionar a organizagdo, o planejamento e a regulacao de
servigos de salide no territorio.

d) A definicdo das areas de abrangéncia das macrorregides levando em conta o critério
de acesso, rede assistencial, escala econdmica dos servicos, fluxo assistencial, e dimensdo e
especificidade geografica do Estado.

II. Diretriz 2. Organizacdo das Redes de Atencdo a Salde, considerando:

a) A promocao da integracao de agdes e servicos de saude com atencdo continuada
integral e de qualidade,

b) A busca da melhoria do sistema de saude no que diz respeito a acesso, eficacia
clinica e sanitaria e eficiéncia econémica, para atender as necessidades de salde da
populagao de forma adequada e oportuna, especificando:

I. Acbes e servicos de saude implantados, inclusive na drea de vigilancia em salde
(epidemioldgica, ambiental, sanitaria, e salde do trabalhador);

II. Indicadores de Qualidade desses servigos;

III. Fluxo de acesso aos servicos, e

IV. Economia de escala

¢) A consolidagdo, nas macrorregioes de salde, da Rede de Atengao Materna Infantil e
Rede de Atengdo as Urgéncias, e Atengdo as Pessoas com Doencgas Cronicas, como redes
prioritarias de investimento e consequente estruturacdo, para a Secretaria Estadual de Saude
do Pard, a partir da implantagdo dos seus cinco componentes, com as seguintes acoes:

I. Na Atencdo Primaria - identificar os pontos de atencdo e a cobertura populacional na
atengdo primaria, indicando as agdes necessarias para melhoria da estrutura dos servigos e
estratégias de apoio, como telessalde, etc.

II.Na atencdo secundaria e tercidria - identificar os pontos de atencdao de diferentes
densidades tecnoldgicas para a realizacdo de agbes especializadas (ambulatorial e hospitalar)
nas trés redes priorizadas que serdo organizadas, bem como as melhorias que serdo
realizadas se for o caso, etc.

III. Nos sistemas de apoio diagndstico - indicar como serao garantidos os exames e
insumos necessarios para o apoio diagnostico e terapéutico e os sistemas de informagdo em
saude.

IV. Nos sistemas logisticos - transporte sanitério, identificagdo e acompanhamento dos
usuarios em Tratamento Fora do Domicilio, Centrais de Regulagdo, etc.

V. No sistema de governanca - onde sera realizada a governanga e se haverd
capacitacao de profissionais, como sera o monitoramento de cada rede, etc.

III. Diretriz 3 - Governanca nas redes de atencdao a saude, como arranjo
organizativo que permite a gestdo de todos os componentes dessas redes, a gestdo
das relacées entre a Atencdo Primaria em Salide, os pontos de atengdo secundario e
terciarios, os sistemas de apoio e os sistemas logisticos, com as seguintes
caracteristicas e objetivos:

Caracteristicas: Sistema de governanca Unico para cada rede, contemplando a
participagdo dos diversos atores envolvidos no seu funcionamento e resultados.

Objetivos:

- monitorar, acompanhar, avaliar e propor solugdes para o adequado funcionamento
das RAS;

-fornecer subsidios para a tomada de decisdo na macrorregiao;




COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO SISTEMA UNICO DE SAUDE DO PARA

C I B-SUS/PA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA - SESPA CIB-SUS/PA

COLEGIADO DE SECRETARIOS MUNICIPAIS DE SAUDE
DO ESTADO DO PARA - COSEMS /PA

-bem como contribuir para a efetivacdo dos acordos pactuados nas CIB e CIR.

Art. 29, Os Planos Regionais Integrados deverdo ser elaborados, em conformidade a
pactuacdo definida por esta resolucéo.

Art. 3°. Esta resolucdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belém, 10 de Agosto de 2018.

itor éanu&l us MaJeus. Charles Cézar Tocantins de Souza.
Secretario Estado de Saude Publica. Pre\sidente do COSEMS/PA.

Presidente da CIB/SUS/PA.




