it GOVERNO
* DA PARAIBA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

RESOLUCAO CIB-PB N° 18, DE 06 DE MARCO DE 2023

Aprova a implantacdo do Programa Coragdo
Paraibano.

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 servicos 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 salide, a assisténcia a

salde e a articulacdo interfederativa;

A Portaria de n° 2.500, de 28 de setembro de 2017, que dispde sobre a elaboracéo, a proposicéo, a

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

A Portaria n® 1.559/2008, que institui a Politica Nacional de Regulacdo do Sistema Unico de Sadde -
SES;

A Portaria/SAS/MS n. © 2.048, de 05 de novembro de 2002, que aprova o Regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncias, incluindo a Regulacdo Médica das Urgéncias e

Emergéncias;

A Portaria de consolidacdo n° 03, de 28 de setembro de 2017, que dispde sobre a consolidacdo das
normas sobre as redes do Sistema Unico de Saude;

A abertura da Fundagio Paraibana de Gestdo em Saude (PBSAUDE), que foi criada nos Termos do
Decreto Estadual n° 40.096, de 28 de Fevereiro de 2020, na forma autorizada pela Lei Complementar
Estadual n® 157, de 17 de Fevereiro de 2020;

A necessidade de reducdo dos Obitos por doencas cardiovasculares na Paraiba, que em 2020 eram

equivalentes a 25% de todos os 6bitos do estado; e

A decisdo da plenéria da CIB-PB, na 22 Reunido Ordinaria, no dia 06 de marco de 2023, realizada no
auditério da Hospital Regional de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes do
municipio de Campina Grande/PB.
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RESOLVE:

Art. 1°- Aprova a implantagdo do Programa Coragéo Paraibano, conforme Projeto em anexo.

Art. 2° Esta Resolucdo entrard em vigor na data de sua publicacao

JHONY WESLLYS Assinado de forma digital por SORAYA GALDINO 2;srirs‘g‘:&e:f6":[‘;|f‘igig‘é
BEZERRA JHONY WESLLYS BEZERRA DE ARAUJO ARAUJO
COSTA:00366685325 LUCENA:45161038 LUCENA:45161038420
COSTA:00366685325 Dados: 2023.03.20 20:21:58 -03'00' 420 %?;5; 2023.03.18 17:24:35
JHONY WESLLYS BEZERRA COSTA SORAYA GALDINO DE ARAUJO LUCENA
Presidente da CIB/PB Presidente do COSEMS/PB
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ANEXO DA RESOLUCAO CIB-PB N° 18, DE 06 DE MARCO DE 2023

GOVERNO DO ESTADO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
FUNDACAO PARAIBANA DE GESTAO EM SAUDE

Jodo Pessoa, 01 de marco de 2023.
PROGRAMA CORACAO PARAIBANO

1. PRELIMINARMENTE

A Fundacdo Paraibana de Gestdo em Salde (PBSAUDE) é uma Empresa estatal, sob a
jurisdicdo de Personalidade do Direito Privado, que foi criada nos Termos do Decreto Estadual n°
40.096, de 28 de Fevereiro de 2020, na forma autorizada pela Lei Complementar Estadual n°® 157, de
17 de Fevereiro de 2020.

A PBSAUDE tem a misséo de gerenciar os Servicos de Salide do Estado da Paraiba e o de
executar acOes de prevencdo, promogéo e tratamento de doencas e agravos. Suas atividades resultam
de convénios ou contratos firmados com entes publicos ou privados, a fim de garantir uma
assisténcia de qualidade e segura.

O Contrato de Gestdo n° 002/2023, celebrado entre a PBSAUDE e a Secretaria de Estado da
Saude (SES) no dia 01/02/2023, possibilitou o gerenciamento do Hospital Metropolitano Dom José
Maria Pires (HMDJMP), a partir da assisténcia de urgéncia e emergéncia em nivel de média e alta
complexidade, ambulatorial e hospitalar.

O HMDJMP, localizado na cidade de Santa Rita, Paraiba, € uma unidade de saude de Alta
Complexidade nas areas de Cirurgia Cardiovascular, Cardiologia Intervencionista e Cirurgia
Neuroldgica.

Na anéalise do Contrato, as metas designadas pela Secretaria de Estado da Saude (SES-PB) a
Fundagdo PBSAUDE s&o enumeradas em 04 (quatro) eixos: internacdes hospitalares, Producéo de
Cardiologia e Cirurgia Vascular, Producdo de Neurologia e Producéo Cirurgica.

Na éarea de Cardiologia intervencionista, sdo descritos, dois tipos de indicadores
quadrimestrais quantitativos de procedimentos, sdo eles: Cateterismo Cardiaco (N: 744) e
Angioplastia Cardiaca (N: 248).

Nessa ambulagdo, os procedimentos de alta complexidade da Cardiologia, na Paraiba e outras

unidades federativas, concentram-se na Capital ou regides proximas.
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Isso porque, no Nordeste, em geral, ocorre uma escassez de profissionais qualificados, além
da auséncia dos equipamentos de Hemodindmica nos hospitais do interior do Estado.

Posto isso, a SES-PB e 0 Governo do Estado da Paraiba, através da Fundacdo PB SAUDE,
propuseram a criacdo de uma Politica de Regionalizacdo, Modernizacdo e Universalizacdo do
atendimento ao paciente com Doenca Isquémica do Coracdo, através do Programa Coracdo
Paraibano.

2. O PROGRAMA CORAGAO PARAIBANO

As doencas cardiovasculares correspondem a principal causa de morte no Brasil e no mundo,
e reflete o percentual de 7,06% do n° total de 6bitos causados no pais e 10% de todas as internacoes
do Sistema Unico de Satde (SUS).

Dados do Ministério da Saude (MS) do ano de 2020, descreveram que cerca de 7.606 (sete
mil, seiscentos e seis) Obitos no Estado da Paraiba foram secundarios as Doencgas do Aparelho
Circulatério e, em torno de 1.500 (um mil e quinhentos) 6bitos, a causa predominante foi a doenca
isquémica do coragéo.

Nesse diapasdo, dentre os 31.107 (trinta e um mil, cento e sete) Obitos que ocorreram no
Estado, cerca de 25% (vinte e cinco porcento) correspondem aos Obitos causados pelas Doencas
Cardiovasculares.

Os fatores de risco relacionados as doencas cardiovasculares devem ser analisados e
prevenidos a partir das estratégias de Prevencdo Integrada dos Fatores de Risco para Doencas
Cardiovasculares e Promocdo, através da Atencdo Primaria a Saude (APS).

O Programa Coragdo Paraibano é um Programa Estratégico de Gerenciamento Administrativo
e Hospitalar da Rede de Assisténcia & Linha de Cuidado de Urgéncia e Emergéncia da Doenca
Isquémica do Coragéo.

A principal missdo do Programa sera o de “Regionalizar e Universalizar a assisténcia de Alta
Complexidade da Emergéncia e Urgéncia Cardiovascular, na Linha de Cuidado das Doencas
Isquémicas do Coracéo”

Os pacientes com Infarto Agudo do Miocardio e Supradesnivelamento do Segmento ST
(IAMCST) devem ser submetidos a tratamento endovascular ou injecdo de trombolitico no tempo
inferior a 120 (cento e vinte) minutos.

Ocorre um aumento significativo da morbimortalidade dos pacientes com IAM que néo
receberam tratamento adequado e efetivo, no tempo preestabelecido, seja através de angioplastia
primaria ou trombdlise.
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A Linha de Cuidado de Urgéncia e Emergéncia da Doenca Isquémica do Coracdo também
incluem os individuos com obliteracdo coronariana parcial, sem o Supradesnivelamento do segmento
ST (IAMSST/Angina Instavel).

Nessas situacdes, 0s pacientes serdo estratificados em 04 (quatro) grupos de risco, e seguirdo
as estratégias de realizagdo de cineangiocoronariografia em acordo: a) muito alto risco (120
minutos); b) alto risco (< 24 horas); ¢) risco moderado (< 72 horas) e d) risco baixo (eletivo).

As acOes especializadas serdo realizadas através de 01 (um) Centro Coordenador, 02 (dois)
Centros Especializados e 12 (doze) Centros de Referéncia.

O Centro Coordenador e os Centros Especializados, respectivamente, Hospital Metropolitano
Dom José Maria Pires (HMDJMP), Hospital Estadual de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga
Fernandes e Complexo Hospitalar Regional Deputado Janduhy Carneiro, serdo responsaveis pela
execucéo de acdes de Cardiologia Intervencionista.

Os Centros de Referéncia (CR) sé&o Hospitais ou Unidades de Pronto-Atendimento (UPA),
dispostos em diversas topografias do Estado da Paraiba, e correspondem ao local do Primeiro
Atendimento, Estabilizacdo e Administracdo de Tromboliticos, dentro do Programa Coracdo
Paraibano.

As acbes e intervencOes relacionadas ao Programa também serdo apoiadas pela Rede
Descentralizada do Servico Avancado de Transporte Terrestre e Aeromédico, e pelo Complexo de
Regulacédo do Estado da Paraiba (CERH).

TABELA 1. DESCRICAO DOS T1POS DE OFERTA DOS CENTROS DE REFERENCIA

SERVICO DE OFERTA
REFERENCIA
Hospital Regional de Cajazeiras Teleatendimento  Trombdlise
Cajazeiras
Hospital Regional de Catolé Catolé do Rocha Teleatendimento  Trombdlise
do Rocha
Hospital Regional de Guarabira Teleatendimento Trombolise
Guarabira
Hospital Regional de Itabaiana Teleatendimento Trombolise
Itabaiana
Hospital Geral de Mamanguape Teleatendimento  Trombolise
Mamanguape
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Hospital Regional de Monteiro Teleatendimento  Trombdlise
Monteiro
UPA Princesa Isabel Princesa Isabel Teleatendimento  Trombdlise
Hospital Regional de Picui Picui Teleatendimento  Trombdlise
Hospital Regional de Pianco Pianco Teleatendimento Trombolise
Hospital Regional de Pombal Teleatendimento Trombolise
Pombal
Hospital Regional de Taperoa Teleatendimento Trombolise
Taperoa
Hospital Regional de Sousa Sousa Teleatendimento Trombolise

3. O COMPLEXO ESTADUAL DE REGULACAO HOSPITALAR

O Complexo Estadual de Regulacdo Hospitalar (CERH), autarquia méxima de regulagéo
interhospitalar do Estado da Paraiba e gerenciado pela SES-PB, é o responsavel pelo mecanismo de
transferéncia dos pacientes do Programa Coracgédo Paraibano.

O Fluxo de Transferéncia Interhospitalar, administrado pelo CERH, tem o seu inicio a partir
da solicitacdo formal pelas unidades de saude do Estado, ou ainda, pelos Centros de Referéncia
associados a acdo estratégica.

A Fundacdo PBSAUDE deliberou a transferéncia de profissionais especializados para
execucdo das atividades de Telemedicina, a partir da inclusdo de 01 (um) Médico Cardiologista e 01
(um) Enfermeiro na Sede do CERH, em regime de plantdo presencial e ininterrupto, de Segunda-
Feira a Domingo.

Esse Profissional-regulador, cedido pela PBSAUDE ao CERH, sera responsavel pelo
atendimento em regime de Telemedicina, das eventuais solicitacdes de transferéncias aos Centros
Especializados ou ainda, pelas orientagdes formais aos profissionais médicos dos Centros de
Referéncia.

O Atendimento Primario do paciente com “Sindrome de Dor Toracica” sera o pilar inicial
dos pacientes do Programa Coracdo Paraibano; a partir do atendimento e realizacdo de

Eletrocardiografia (ECG) nos 10 (dez) minutos iniciais, 0 médico emergencista ativara o
mecanismo de regulagéo interhospitalar do CERH e Programa Coragéo Paraibano.

As atividades regulatérias entre o Hospital Solicitante ou Centro de Referéncia e o CERH,
serdo realizadas através do RegNUTES.

Av. Dom Pedro II, n? 1826, Torre, CEP: 58.040-440 - Nesta



45 GOVERNO SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
* DAPARAIBA COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

3.1 RegNUTES

O RegNUTEs, no que lhe concerne, é uma ferramenta que tem como objetivo agilizar o
processo regulatorio com um melhor tempo de resposta. E resultante de uma parceria entre a
Secretaria de Estado da Saude da Paraiba (SES/PB), por meio da Geréncia de Regulacdo e Avaliacdo
da Assisténcia (GERAV), e o Nucleo de Tecnologias Estratégicas em Saude (NUTES), da
Universidade Estadual da Paraiba.

4. GESTAO DE LEITOS

O Programa Coracdo Paraibano passa a integrar a Rede de Urgéncia e Emergéncia na Linha
de Cuidado a Doenca Isquémica Aguda, em todo Estado da Paraiba, a partir do Gerenciamento das
Salas de Emergéncia dos Centros de Referéncia, Salas de Hemodindmica, UTI Coronariana e
Enfermaria Cardioldgica, nos Centros Especializados e Coordenador.

Nesse diapasdao, o Complexo Hospitalar Regional Deputado Janduhy Carneiro passa a ser
adscrito ao Programa, a partir de uma Sala Cirdrgica de Hemodindmica, 06 (seis) novos leitos de
UTI Coronariana e 10 (dez) novos leitos de Enfermaria Cardiol6gica.

Em Campina Grande, o Hospital Estadual de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga
Fernandes, também serd submetido a uma expansdo de leitos, a partir da adscri¢do de 10 (dez) novos
leitos de UTI Coronariana e 20 (vinte) novos leitos de Enfermaria Cardioldgica

O Servico Inédito de Hemodinamica, atraves do Programa, também € desafiador,
principalmente, pelo fato dos servicos serem criados em unidades hospitalares que ndo sdo
administradas pela Fundagdo Paraibana de Gestdo em Saude.

Isso porque, as unidades hospitalares Janduhy Carneiro e Dom Luiz Gonzaga, séo
administrados através da Gestdo direta, vinculados a SES-PB.

Pelos expostos, os cidaddos paraibanos que domiciliam naquela area geografica serdo
beneficiados com o aumento significativo do nimero de leitos e pela presenca de Alta Complexidade
Cardiovascular, também no Sertdo do Estado da Paraiba.

TABELA 2. N° DE LEITOS, DEFINIDO POR CENTRO ESPECIALIZADO/COORDENADOR.

SERVICO DE LOCAL N° DE LEITOS UTI N° DE LEITOS ENF.
REFERENCIA COR. COR.

Hospital Estadual de Emergéncia Campina 10 20

e Trauma Dom Luiz Gonzaga Grande

Fernandes

Complexo Hospitalar Regional Patos 06 10
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Deputado Janduhy Carneiro

Hospital Metropolitano Dom José Santa Rita 20 30
Maria Pires

5. SISTEMA DE TRANSPORTE AEROMEDICO TERRESTRE E AEREO

O transporte dos pacientes que se encaixam nos critérios do programa sera realizado por via
terrestre e aérea, cujas viaturas e respectivas equipes estardo vinculados a SES-PB e subordinadas a
ativacdo pelo Complexo de Regulacdo do Estado.

As equipes de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Mdvel foram descentralizadas em varios
locais, desde Jodo Pessoa a Cajazeiras, a fim de realizar a assisténcia agil e efetiva dos pacientes com
Sindrome Coronariana Aguda.

O Servico de Transporte Aeromédico, com 01 (uma) aeronave, estd alocado na cidade de
Jodo Pessoa, com equipe especializada a disposi¢éo, durante todos os dias, de forma ininterrupta.

O acionamento do Servico de Transporte sera realizado pelos Médicos Reguladores do
CERH, apos a avaliagdo do quadro clinico, exames laboratoriais e imagem, dos pacientes apds
regime de atendimento primario nas localidades, respeitando as condic6es clinicas do paciente para o
voOo e as condicOes climaticas, conforme regimento interno do Servigo de Transporte Aeromeédico.

O transporte aéreo devera ser o de escolha nos pacientes com IAMCST, nas localidades que
distam mais de 120 (cento e vinte) minutos por via terrestre, para deslocamento aos Centros
Especializados ou Centro Coordenador, ressalvados os casos em que a instabilidade clinica do
paciente ndo permitir.

As acdes relacionadas ao tempo desde a ativacéo e o efetivo transporte dos pacientes, entre as
unidades hospitalares, serdo adequadamente registradas, para acompanhamento do tempo-alvo, que
deve ser inferior a 120 (cento e vinte) minutos.

6. FLUXO ASSISTENCIAL

As doencas do aparelho circulatorio em situacdes agudas requerem atendimento imediato em
servicos especializados de urgéncia. Considerando essa prioridade, surge a necessidade de termos um

fluxo assistencial que faga a interagdo dos pontos de atengéo disponiveis.

O fluxo assistencial pressupde um nivel de acompanhamento para o inicio de cuidado com o
usuario. Nesse sentindo, o fluxo das solicitagdes para o servigo inicia-se nos Centros de Referéncia

atraves dos Ndcleos Internos de Regulacdo — NIR, que deverdo acionar, via Regnutes, a Central
8
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Estadual de Regulacdo, de acordo com as indicagdes clinicas e as condi¢cBes necessarias, para o
direcionamento dos pacientes aos servigos de hemodindmica. Esse fluxo poderd ser ajustado

mediante avaliacdo da complexidade do Programa Coracéo Paraibano. Segue fluxo abaixo:

ANEXO | — Fluxo Assistencial — Passo a Passo.

FLUXO ASSISTENCIAL

PORTAS DE
ENTRADA
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