&'t GOVERNO
& DAPARAIBA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

RESOLUCAO CIB-PB N° 260, DE 07 DE DEZEMBRO DE 2022

Aprova as fases 2 e 3 do Projeto de
Aprimoramento  das Ac¢bes de  Gestdo,
Planejamento e Regionalizagdo da Saude na
Paraiba

A Comisséo Intergestores Bipartite, no uso de suas atribuicdes, e considerando:

A Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispGe sobre as condi¢bes para a promocao, a
protecdo e a recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e
da outras providéncias;

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 - SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a
salde e a articulacdo interfederativa,;

A Portaria de n°® 2,500, de 28 de setembro de 2017, que dispBe sobre a elaboracdo, a proposicao, a

tramitacdo e a consolidacdo de atos normativos no ambito do Ministério da Saude;

A Portaria GM/No 1.812, de 22 de julho de 2020, que institui, para o exercicio de 2020, incentivo
financeiro de custeio, aos Estados e ao Distrito Federal, para o aprimoramento das ac¢des de gestéo,
planejamento e regionalizacdo da salde, visando a organizagdo e a governanca da Rede de Atencdo a

Salde, no ambito do Sistema Unico de Salde;

A Resolucdo CIB-PB No 117, de 10 de setembro de 2020, que aprova o Projeto para o
Aprimoramento das Acles de Gestdo, Planejamento e Regionalizacdo da Salde, visando a
Organizacdo e & Governanca da Rede de Atencdo a Salide — RAS, no ambito do Sistema Unico de
Saude - SUS do Estado da Paraiba;

A Resolucdo CIB-PB No 191, de 08 de novembro de 2021, que aprova a adequacdo do cronograma
referente ao projeto para o aprimoramento das acdes de gestdo, planejamento e regionalizacdo da
salde, visando a organizacdo e a governanca da Rede de Atencdo a Saude — RAS, no ambito do
Sistema Unico de Sadde - SUS do Estado da Paraiba

A Portaria no 3.065, de 11 de novembro de 2020, que homologa o resultado da Avaliacdo de
Projetos, nos termos da Portaria no 1.812/GM/MS, de 22 de julho de 2020; e,

Considerando a decisdo da plenéaria da CIB-PB, na 10? Reuni&o Ordinéria, do dia 18 de novembro de

2022, realizada por videoconferéncia.
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RESOLVE:

Art. 1°- Aprovar as fases 2 e 3 do Projeto de Aprimoramento das Acdes de Gestdo, Planejamento e

Regionalizacdo da Salude na Paraiba.

§ 1° A Aprovacdo da Fase 2 consiste na validagdo do Diagnostico legal e histérico do PRI, e o
Diagnostico do Estagio atual do PRI do Projeto de Fortalecimento dos processos de Governanca,

Organizacao e Integracdo da Rede de Atencdo a Saude: Regionalizacao.

8 2° A aprovacédo da Fase 3 consiste na validacdo dos Macroproblemas elencados e as prioridades
sanitarias por macrorregido, conforme anexo, do Projeto de Fortalecimento dos processos de
Governanca, Organizacdo e Integracdo da Rede de Atencdo a Salde: Regionalizacdo; conforme

anexo I, 11 e 111 desta Resolucéo.

Art. 4° Esta Resolucdo entrara em vigor na data de sua publicacéo.

. L Assinado de forma digital por
Assinado de forma digital por SORAYA GALDINO DE  s0rava GALDINO DE ARAUJO

RENATA VALERIA RENATA VALERIA ARAUJO LUCENA:45161038420
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ANEXO | DA RESOLUCAO CIB-PB N° 260, DE 07 DE DEZEMBRO DE 2022

POSICAO

2

MACROPROBLEMAS ELENCADOS E PRIORIZADOS
MACRORREGIAO IlI

MACROPROBLEMAS

Fragilidade no Sistema de Regulacéo dos servigos de media
complexidade
- Insuficiéncia de leitos, fluxos, auséncia de protocolos e profissionais
qualificados
Capacidade instalada insuficiente de média e alta complexidade
hospitalares
- Quanto a leitos de UTI,;
- Especialidades médicas, sobretudo nas areas de cardiovascular (IAM e
AVC), neurologia, traumato-ortopedia, e oncologia;
- Fragilidade na execucao de cirurgias ndo eletivas (Cardiovascular,
neuro).
Rede de Atencéo Psicossocial
- Fragilidade na RAPS por insuficiéncia de pontos de atencéo e pelos
problemas em sua organizacdo e funcionamento (modelo de aten¢éo);
- Auséncia de financiamento para abertura de novos projetos e
habilitacdo de servicos de satde mental;
- Oferta insuficiente de profissionais capacitados/qualificados e
especializados;

- Falta de Implementacao de leitos de retaguarda psiquiatrica nos
Hospitais Regionais, e baixa capacitacdo de profissionais para a atencao
ao surto;

- Elevada taxa de diagnosticos de Transtorno Mental e sofrimento
Psiquico.

Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia
- Oferta insuficiente de servicos e acdes (APS e Especializada) da Rede
de PCD, em especial as pessoas com Autismo;
- Oferta insuficiente de profissionais capacitados/qualificados e
especializados;

Rede de Atencéo Materna e Infatil
- Insuficiéncia de servi¢os ambulatoriais especializados de referéncia
para pré-natal de alto risco;

- Escassez de Recursos Humanos especializados para assisténcia ao parto
de risco habitual e alto risco (consequéncia: Altos indices de partos
cesareos)

Rede de Atencéo as Urgéncias e Emergéncias
- Aumento na taxa de internagc0es por causas externas;

- Insuficiéncia de servigos de média e alta complexidade na Rede de
Atencdo a salde para atendimento de demandas de traumatologia e
ortopedia;

- N&o operacionalizacdo dos protocolos e fluxos da regulacao (néo
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depender de influéncias individuais).

Baixa resolutividade da Atencdo Primaria a Saude (modelo e acbes
especificas)
- Alto indice de gravidez na adolescéncia;
- Baixa resolutividade das a¢Ges da atencdo primaria da satde materno-
7 infantil. 3,31
- Baixa resolutividade nas a¢Ges da aten¢do primaria da saude
direcionadas as DCNT;
- Fragilidade na vigilancia em salde quanto a notificacdo de doencas e
agravos.

Assisténcia Farmacéutica
- Fragilidade na estruturacdo da Politica de Assisténcia Farmacéutica,
8 especialmente no financiamento;
- Fragilidade na integracdo com a APS;
- Rever a politica de incorporacgdes pela CONITEC (inserir itens de
prescricdo rotineira e judicializacdo constante).

3,31

Rede de Atencdo a Saude da Pessoa com Doencas Cronicas
9 - Baixa oferta de servicos especializados na assisténcia as pessoas com
DCNT (exames, consultas e procedimentos), principalmente Hipertenséo,
diabetes, oncologia, Doenga pulmonar obstrutiva cronica.

3,06

MACRORREGIAO Il

POSICAO MACROPROBLEMAS '\EgaT':‘)S
Fragilidade nos processos de regulacédo de media e alta complexidade
- Defasagem dos valores de tabela SUS, desatualiza¢do da PPI tornando os
1 recursos programados insuficientes; 3,90
- Dificuldade de conseguir prestadores;
- Auséncia de protocolos de regulacéo.
Fragilidade na Rede de Pessoas com deficiéncia
- Quantidade de CER e capacidade instalada dos existentes insuficientes
para a demanda
(tem em Campina e Monteiro (I1));
- Alta demanda de criangas com transtornos;
- Dificuldade de contratacdo de profissionais especialistas
- Dificuldades na marcacédo por meio dos sistemas de regulacao de exames
e consultas;
2 - Fragilidade na estruturacdo (estrutura fisica, equipamentos e profissionais) 3,85
de alguns servigos para pessoa com deficiencia;
- Dificuldade de acesso aos servigos de ortese e protese, por nao
implantacédo de servico de oficina ortopédica; e por defasagem dos valores
da tabela SUS;
- Dificuldade de acompanhamento deste usuario pelo municipio, por
nédo dispor de equipe especializada;
- Crescente demanda reprimida para exames diagnostico especificos;
- Fragilidade na especialidade de neuro clinico.
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Insuficiéncia de capacidade instalada dos servicos de saude de média e
alta complexidade
- Em relacdo aconsultas, exames e procedimentos, sobretudo nas
3 especialidades de: Endocrinologia; Oftalmologista; Reumatologista; 3,85
Otorrinolaringologista; Neuro adulto e pediatrico; Cirurgido; Mastologista,
hepatologista, gastroenterologia, vascular (todos os exames e
procedimentos que envolvem essas especialidades);
Fragilidades na Rede de Atenc¢do a Saude das Pessoas com Doengas
Cronicas
- Ndo organizagéo do cuidado tendo a APS como ordenadora e
coordenadora;
- Modelo de atencdo que tem foco nos eventos agudas e ndo faz gestéo de
base populacional;
- Baixa oferta de servicos especializados na assisténcia as pessoas com
DCNT (exames, consultas e procedimentos), principalmente para Diabetes
(pé diabético), Doengas Arteriais Coronarianas (cateterismo), Doencas
4 Renais Cronicas, obesidade e neoplasias; 378
- Demanda reprimida para realizagdo de exames especializados de rastreio ’
(PET-scan);
- Auséncia de procedimento em lodoterapia para tratamento de cancer na
Tireoide;
- Quantidade insuficente de insulinas (repasse federal);
- Ausencia de agoes no tratamento para o pé diabetico e suas
compliacacoes;
- Ausencia de regulacdo nos servicos para o tratamento vascular;
- Dificuldades para a referéncia especializada da infectologia tanto a nivel
de consultas como para exames.
Fragilidades na Rede Materno Infantil
- Insuficiéncia de servicos de parto de baixo risco, considerando que varios
servigos foram fechados, sobrecarregando os servicos de alto risco;
- Insuficiéncia de profissionais especializados (obstetra e pediatra) para
fechar escala nos servicos de referéncia para parto de risco habitual,
- Recurso financeiro programado insuficiéncia para manter os servicos;
- Insuficiéncia de profissionais especializados (obstetra e pediatra) para
fechar escala nos servicos de referéncia para parto de risco habitual,
- Insuficiéncia de Unidades Terapia Neonatal, considerando que o servico
estd concentrado em Campina Grande; E baixa rotatividade de leitos de
5 . . ) 3,78
Unidades de Terapia Intensiva adulto.
- Dificuldade de acesso a triagem neonatal multiprofissional por serem
oferecidos em poucos servicos;
- Servicos de Pré-natal de alto risco, com demanda reprimida, e com
sobrecarga de gestantes de baixo risco;
- Dificuldade de regulacdo das marcacgdes de consultas e exames para
gestantes de alto risco e risco habitual;
- Dificuldade de regulacdo da gestante de alto risco ao parto no servico de
referéncia macroregional, com fluxo ineficiente levando a usuaria a acessar
servigo de risco habitual antes do servico especifico de alto risco.
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Fragilidades na Rede de Urgéncia e Emergéncia
- Insuficiéncia de bases descentralizadas e de Unidade Mdveis;
5 - Alta demanda para dois servigos de referéncia em traumato-ortopedia; 37
- Insuficiéncia de servicos de retaguarda para estabilizacéo; ’
- Insuficiéncia de servico de referéncia de média complexidade, para ndo
lotar os servicos de alta (Campina Grande).

Insuficiéncia de servicos de hemodidlise adulto e infantil para atender a
demanda da Macro
- Servico para o adulto estd concentrado em Campina Grande, e o infantil
7 em Jodo Pessoa; 5
- Necessidade de ampliacdo de leitos de urgéncia para os casos agudos de ’
hemodialise;
- Necessidade de verificacdo da realizacdo de hemodiélise nos leitos de UTI
da macrorregido (42 e 52).

Fragilidades na Rede de atencao Psicossocial
- Servigos existentes distorcendo o perfil de atencdo que deveria ter (CAPS
realizando somente ambulatorio, em especial médico psiquiatra);
- Insuficiéncia de servicgo especializado em alcool e outras drogas (tem em
Campina Grande);
8 - Insuficiéncia de CAPS Il1 (tem em Monteiro e Campina Grande), e o de 36
Monteiro realiza somente ambulatério; ’
- Auséncia de leitos hospitalares em funcionamento;
- Insuficiéncia de CAPSI;
- Escassez de profissionais especialistas/capacitados;
- Fragilidade no matriciamento dos CAPS junto a atencdo basica;
- Auséncia de unidade acolhimento.

Fragilidades da Aten¢do Priméria
- fragilidade dos vinculos e desvalorizacao profissional por baixos salarios e
inadequadas condigdes de trabalho;
- Acompanhamento materno infantil: captacdo precoce das gestantes, oferta
de consultas e exames em tempo oportuno (incluindo a deteccéo de sifilis),
vinculacdo com servico de parto, consulta puerperal em tempo oportuno;
- Baixo envolvimento e pouca resolutividade da APS para agravos de salde
mental. Baixa integracdo entre APS e demais componentes da RAPS;
9 - Fragilidade no acompanhamento(atencéo e assisténcia) dos usuarios 333
portadores de doencas cronicas, ndo realizando estratificacao de risco ’
individual para encaminhar quem de fato necessita, ndo tendo protocolos de
encaminhamento para exames e consultas, ndo coordenando o
compartilhamento do cuidado longitudinal dos usuarios que necessitem
serem compartilhados com o0s outros pontos da Rede (cultura da
corresponsabilidade dos pontos de atencéo);
- Baixas coberturas vacinais e fragilidade na logistica do registro das
informacgdes, por constantes mudancas nos sistemas de informacéo, e por
questdes de infraestrutura e educacdo permanente.

Insuficiéncia de servigcos dehemocentro para atender a demanda da
10 . . . . 3,20
Macro, considerando que o servico esta concentrado em Campina Grande
Subnotificacdo das doencas e agravos de notificacdo conpulsoria,
11 principalmente arboviroses e hepatites virais(Servi¢os nao realizam 3,18
adequadamente)
12 Aumento no nimero de casos de Arboviroses 3,08
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13 Falhas nas aces de monitoramento, diagnostico e tratamento de casos de 3.05
tuberculose e hanseniase ’

MACRORREGIAQO |
POSICAO MACROPROBLEMAS '\g;—'i‘)s
Dificuldade no acesso e no cumprimento da oferta de servicos dos
municipios executantes da PPl (municipios executores ndo conseguem
cumprir pactuacao)
- Defasagem nos quantitativos fisicos e financeiros da tabela de

procedimentos SUS/PPI

1 - Falta de estudo de fluxo de pactuagdes (onde e quanto pactua; e onde e 457

guanto executa)
- Falta de complexo regulador estadual; e de centrais de regulacao regionais e
dos municipios executores, com monitoramento do uso das pactuacdes;
- Necessidade de novas agdes programaticas;
- Descontinuidade dos contratos com os especialistas (licitacdo);
- remanejamentos burocraticos e demorados.

Fragilidade no fluxo da Rede Materno infantil para garantir o acesso as
gestantes de alto risco e risco habitual
- Dificuldade na referéncia para gestantes de alto risco na hora do parto;
2 - Baixa cobertura do pré-natal de alto risco; 4,43
- Alto indice de gravidez na adolescéncia;
- Falta resolutividade na APS no pré-natal de risco habitual;
- Servicos de risco habitual fechando por Insuficiéncia financeira.

Insuficiéncia dos servicos especializados
- consultas - subespecialidades da pediatria, reumatologia, endocrinologista,
nefrologista, cirurgia vascular;
- Apoio diagnostico e terapeutico de média e alta complexidade(tomografia,
ressonancia, cintilografia);
3 - Mamografia contratualizada - problemas no CNEs (n&o alimentacdo do 4,41
SIS), na producéo, e aumento do custo;
- Demora ou ndo alimentacédo do SIS por parte dos prestadores, havendo
perda de informagGes referentes ao cumprimento da PPI, ndo refletindo a
realidade do que é executado ( atualizar em tempo oportuno para que esteja
fiel a disponibilidade de profissionais, equipamentos e servigos).
Regulacdo ambulatorial: Deficiéncia na regulacdode acesso as consultas,
exames, procedimentos, cirurgias na MAC .
Regulacéo hospitalar: Dificuldade na regulacéo de leitos hospitalares para
4 internacdo na CIH (Central de Internacdo Hospitalar), Central Estadual de
Regulacéo Hospitalar ( Obstetricia e Covid) e NIR (Nucleo Interno de
Regulacdo) Metropolitano
- Falta de acesso e conhecimento da "fila de espera” para consulta e
procedimentos da MAC.

4,41
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Fragilidade na rede de atencdo as pessoas com doencas cronicas nao
transmissiveis:
- Dificuldade no acesso aos exames e procedimentos de média e alta
5 complexidade (cateterismo, ecocardiograma, angioplastia, entre outros) 4,16
- Insuficiéncia de profissionais especialistas para atender demanda reprimida
para consultas especializadas (cardiologista, endocrinologista, vascular,
oncologista, pneumologista, entre outros)
Fragilidade na Rede de Urgéncia e Emergéncia com foco no tempo de
6 resposta na regulacdo do SAMU 3,95
- Faltam mais Unidades de Suporte Basico e Avancado (142 e 22 Regides)
Auséncia de leitos de saide mental habilitados em hospital geral
- Dificuldade de implantac&o do leito de saide mental em hospital geral, pela
dificuldade de ades&o por parte dos servicos (hospitais) em implantar. Pela

7 O . _ 3,78
falta de profissionais qualificados;
- Escassez de profissionais qualificados para atuarem na assisténcia da Satde
Mental;
8 Elevado nimero de internagdes por causas sensiveis a APS 3,7

Fragilidade na assisténcia a pessoa com deficiéncia
- Insuficiéncia de servicos, principalmente Auditiva, Intelectual, Visual,

Ostomia e em Multiplas Deficiéncias.

9 - Poucos servicos para toda a Macro, e concentrados na Capital - altas 3,62
distancias e tempo de marcacao;
- Orteses e proteses sendo judicializadas;

- Concentracdo de servigos na capital.

10 Elevada incidéncia de doencas infecciosas e parasitarias 3,05

Vulnerabilidade da gestdo do cuidado de tuberculose e hanseniase (agdes,

= monitoramento, diagnéstico e tratamento de casos) S
Subnotificagdes e fragilidades na vigilancia em saude do trabalhador, e
na assisténcia por auséncia de servicos de referencia regional/macrorregional
12 - Desvalorizagdo da Politica; 578
- Falta de priorizacéo de acdes de prevencdo e promocdo da salde voltadas ’
ao trabalhador;
- Fragilidade na Educacdo Permanente com tema na salde do trabalhador.
SORAYA GALDINO
Assinado de forma digital por RENATA DE ARAUJO P
NOBREGAOSABIS214E  LAiTEo e, g
RENATA VALERIA NOBREGA SORAYA GALDINO DE ARAUJO LUCENA
Presidente da CIB/PB Presidente do COSEMS/PB
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ANEXO Il DA RESOLUGAO CIB-PB N° 260, DE 07 DE DEZEMBRO DE 2022

AGRUPAMENTO DOS MACROPROBLEMAS

POSICAO MACRO | MACRO Il MACRO Il
Dificuldade no acesso e no Fragilidade nos processos de Fragilidade no Sistema de
1 cumprimento da oferta de servigos dos regulacdo de media e alta Regulagdo dos servigos de

municipios executantes da PPI complexidade média complexidade

Capacidade instalada
insuficiente de média e alta
complexidade hospitalares

Fragilidade no fluxo da Rede Materno
2 infantil para garantir o acesso as
gestantes de alto risco e risco habitual

Insuficiéncia de capacidade
3 instalada dos servigos de salde  Rede de Atengdo Psicossocial

Insuficiéncia dos servigos

especializados (consultas e exames) CB e o el camHiaikEs

Fragilidades na Rede de Atengao
4 Regulagdo ambulatorial e hospitalar a Saude das Pessoas com
Doengas Croénicas

Fragilidade na rede de atengao as
5 pessoas com doengas cronicas nao
transmissiveis

Fragilidades na Rede Materno Rede de Atengdo Materna e
Infantil Infatil

6
. ; 5 Insuficiéncia de servigos de . . .
Auséncia de leitos de salde mental . . . Baixa resolutividade da Atengdo
7 o . hemodialise adulto e infantil para L
habilitados em hospital geral Primaria a Saude
atender a demanda da Macro
Elevado nimero de internagdes por  Fragilidades na Rede de atencao A -
8 L. . . Assisténcia Farmacéutica
causas sensiveis a APS Psicossocial
- ~ s Rede de Atengdo a Saude da
9 Fragilidades da Atengdo Primaria ¢ L.
Pessoa com Doengas Cronicas
10 Elevada incidéncia de doencgas Insuficiéncia de servigos de
infecciosas e parasitdrias hemocentro

- - ) Subnotificacdo das doencas e
Vulnerabilidade da gestdo do cuidado ¢ . ~<}
11 , agravos de notificagao
de tuberculose e hanseniase .
conpulsodria

Subnotificacbes e fragilidades na Aumento no nimero de casos de

12
vigilancia em saude do trabalhador Arboviroses
Falhas nas agdes de
13 monitoramento, diagndstico e

tratamento de casos de
tuberculose e hanseniase

Obs.: As cores sdo para agrupar por Rede Tematica

Assinado de forma digital por

RENATAVALERIA  srausin AALIO O
NOBREGA:05484521483 NOBREGA05484521483 LUCENA:45161038420 Dados: 2021215122529
Dados: 2022.12.15 15:24:01 -02'00"
RENATA VALERIA NOBREGA SORAYA GALDINO DE ARAUJO LUCENA
Presidente da CIB/PB Presidente do COSEMS/PB
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ANEXO Il DA RESOLUCAO CIB-PB N° 260, DE 07 DE DEZEMBRO DE 2022

PRIORIDADES SANITARIAS

Definir a Atengdo Priméria a Saude enquanto ordenadora da Rede, coordenadora
do cuidado e centro de comunicacao, sendo base, com defini¢do de acgdes, para toda
Rede temética e/ou linha de cuidado que seja desenhada.

Qualificar as agdes de regulagdo do sistema, por meio da ampliacdo e
modernizagédo dos servicos e sistemas, permitindo maior controle e avaliacéo, e
garantindo o acesso da populagéo a consultas, exames e procedimentos
ambulatoriais e hospitalares em tempo oportuno.

Transversais

Reorganizar a oferta de servigos de Atencdo Especializada ambulatorial e
hospitalar, de forma regionalizada e hierarquizada, por meio de cooperagéo entre
municipios e estado, compondo de forma transversal as Redes de Atencéo a Saude,
a fim de garantir o acesso da populacdo a consultas, exames e procedimentos
ambulatoriais e hospitalares de acordo com suas necessidades de saude.

Fortalecer a Rede de Atencdo Materno Infantil, com organizacao de servicos
ambulatoriais e hospitalares considerando o espaco macrorregional, para o risco
habitual e principalmente para o alto risco.

Redes

Fortalecer a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia ampliando a capacidade
instalada dos servicos existentes, e implantando novos servigos considerando o
espaco macrorregional, com foco na atencdo as criangas com transtornos.

Redes

Fortalecer a Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doencas Crdnicas com
desenho de Rede/Linha de cuidado considerando o espaco macrorregional, com
foco na Hipertensao, diabetes, oncologia, Doencas Arteriais Coronarianas.

Redes
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