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SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS

O PAPEL BASICO DA SES/MG

Coordenar a implantacao de Redes de Atencao a

Saude nos territérios sanitarios do Estado.

Fonte: Programa de Governo Aécio Neves (2002)
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SECRETARIA DE ESTADO
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SAUDE DE MINAS GERAIS AS DIRETRIZES CLINICAS

As Diretrizes Clinicas sao recomendacoes preparadas,
de forma sistematica, com o propésito de influenciar
decisdes dos profissionais de saulde e dos pacientes a

respeito da atencao apropriada, em circunstancias
clinicas especificas.

Funcoes:

« gerencial;

¢ comunicacional;
* educacional;

* legal.

sus A
FONTE: MENDES (2004) DEMINAS
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SAUDE DE MINAS GERAIS O PROCESSO DE
ELABORAGCAO
DAS DIRETRIZES CLINICAS

* A escolha da condi¢cao ou patologia

* A definicao do grupo-tarefa

* A analise situacional da condi¢ao ou patologia

* A busca das evidéncias e de experiéncias relevantes
» A estratificacao dos riscos

» A formalizacao da diretriz

* Avalidacao

* A avaliacao

* A publicacao

* Arevisao

sus A
FONTE: MENDES (2004) DEMINAS




SECRETARIA DE ESTADO
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SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS

A IMPLANTAGAO DAS LINHAS GUIAS

Escolha da
CONDIQﬁO ou PATOLOGIA

Analise da Situacao da
condicdo ou patologia

Busca de Evidéncias sobre a
condicao ou patologia

h
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A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE




SECRETARIA DE ESTADO

DE SAUDE DE MINAS GERAIS 0 PLANO DIRETOR DA APS

ETAPA 1

Estratégia:

« 10 oficinas de 16 horas (total de 160 horas presenciais)

« Oficinas microrregionais: capacitagao de facilitadores
Oficinas municipais: capacitagao dos profissionais de todas as
equipes da atencao primaria

« Periodos de disperséo, intercalados com as oficinas, para
implantacao dos instrumentos / produtos

+SUS Am
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SECRETARIA DE ESTADO

AS REDES DE ATENCAO A SAUDE

= Apresentacao do Plano de Governo e cartelra de projetos da
SES/MG

«  Apresentacao dos modulos do curso
= Alinhamento sobre gestéo da clinica
«  Fundamentagao tedrica sobre redes de atengao a saude

« Exercicio sobre a modelagem das redes de atengao: analise da
situacao de saude, pontos de atencéo, sistemas de apoio, sistemas
logisticos, sistema de governanca

«  Planejamento da institucionalizagao e operacionalizagao das
oficinas na microrregiao

) ] AI}INEI‘I]
FONTE: COMITE DE ASSUNTOS ESTRATEGICOS DA SESMG (2006) SUS DEMINAS

Ceaitruinde wm neve lMmps




SECRETARIA DE ESTADO

A ANALISE DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO
MUNICIPIO

Alinhamento conceitual sobre a APS
Verificagao da aplicagao dos principios da APS pelas equipes de
saude:
= primeiro contato
= |ongitudinalidade
« Integralidade da atengéao
= coordenacao
= centralizacao na familia
= oritentag&o comunitaria
Plano de fortalecimento da APS no municipio GOVERNO
+sus Amm




SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS

O DIAGNOSTICO LOCAL

= A territorializacao

= O cadastramento das familias

= O levantamento dos problemas das familias
= A classificagao familiar por grau de risco

= A analise situacional da Atencéo Primaria a Saude:
= perfil territorial-ambiental
= perfil demografico
= perfil sécio-econémico
= perfil epidemioldgico
= perfil assistencial

+SUS Am
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

PROGRAMA SAUDE EM CASA
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SECRETARIA DE ESTADO

A ASSISTENCIA FARMACEUTICA

= Alinhamento conceitual sobre assisténcia farmacéutica

Qualificagao da prescrigao, dispensacao, informagao para o
paciente e monitoramento terapéutico

= A clinica farmacéutica

O uso racional de medicamentos

+5US Am
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SECRETARIA DE ESTADO

PROGRAMAGAO LOCAL E MUNICIPAL

A humanizagao e o acolhimento dos usuarios
= A atencao programada as familias por ciclo de vida
= A planilha de programagao
= A programacao da assisténcia farmacéutica

A programacgao do apoio diagnostico

A agenda da equipe de saude

GOVERNO
+sus DEMINAS
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SECRETARIA DE ESTADO

A ORGANIZACAO DA ATENCAO A DEMANDA
ESPONTANEA

Criterios para identificacao dos sinais de alerta
Classificagao de risco dos usuarios

A implantacéo do Protocolo de Triagem de Manchester: formacao
dos profissionais, espaco fisico e fluxos de atendimento,
medicamentos e equipamentos necessarios




SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS

PROTOCOLO DE
ACOLHIMENTO E
CLASSIFICACAO
DE RISCO

MANCHESTER

DETERMINANTES GERAIS

Comprometimento vias aereas

Fespiracao inadeguada

Hemaorradia exangiinante

Chogue

Comdulsionando

Crianca lrresponsiva

Dor intensa

Hemaorragia maior incontrolayvel

Alteracao da consciéncia

Crianga febril

Esfriamento

Dor moderada

Hemorragia menor incontrolayel

Histaria de inconsciéncia

Adulta febril

Dor leve recenta

Febre baixa

Froblema recente

AMARELO




ALGORITIMO 01- ATENGCAO A URGENCIA E EMERGENCIAE
A DEMANDA ESPONTANEA
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SECRETARIA DE ESTADO

O PRONTUARIO DA FAMILIA

= Conceito, fungbes, aspectos ético-legals
O Manual do Prontuario de Saude da Familia
«  Objetivo, funcionalidade, estrutura
MANUAL DO

PRONTUARIO
DA FAMILIA
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SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS

A ABORDAGEM FAMILIAR

A relacao equipe-familia
O ciclo de vida da familia
Pratice, Firo, Conferéncia Familiar

Genograma




SECRETARIA DE ESTADO

O MONITORAMENTO

Alinhamento conceitual sobre monitoramento e avaliagao
A responsabilizagao da equipe

A planilha de monitoramento

A linha de base do PD/APS

O pacto pela saude




SECRETARIA DE ESTADO

O CONTRATO DE GESTAO

Alinhamento conceitual sobre contratos de gestéo
= QO ciclo da contratacao
= A contratualizacéo das equipes de salde

O sistema de incentivos

goss AZER
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SAUDE DE MINAS GERAIS SAUDE EM CASA

INCREMENTO QUALITATIVO

Plano Diretor da Atencao Primaria a Saude

= 10 oficinas de capacitacdo dos profissionais das equipes de saude, voltadas
para a organizagao da APS: diagnostico, programagao, monitoramento,
contratualizagcao, acolhimento com classificagao de risco, prontuario,
abordagem familiar

« Implantagdo: parceria com Universidade Federal Uberlandia, Universidade
Federal de Juiz de Fora e Universidade Estadual do Norte de Minas

FASE 1 FASE 2
Mmmrreng5243
Mun|0|p|0528484
EqUIpESPSsz”%

= |[nvestimento: 4 milhdes




SECRETARIA DE ESTADO

DE SAUDE DE MINAS GERAIS S AU DE EM CASA

INCREMENTO QUALITATIVO

Programa de Educacao Permanente

= Tutoria gquinzenal dada por professores de universidades regionais, com
aprofundamento tedrico-pratico e discussao de casos clinicos entre os
meédicos do PSF.

- Implantagao: MICRO MUNICIPIOS f;GAP MEDICOS
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= |Investimento: 2,2 milhdes / ano




AS REDES DE ATENGAO A SAUDE




SECRETARIA DE ESTADO
DE SAUDE DE MINAS GERAIS

AS REDES DE ATENCAO A SAUDE

Rede VIVA VIDA de atencéo a salde da mulher e da crianga de

rsco

Rede HIPERDIA de ateng&o aos usuarios com doencas

cardiovasculares e diabetes

Rede MAIS VIDA de ateng&o a saude do idoso




