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Z Normas

CONASEMS

= PORTARIA N° 2048 DE 5 DE
NOVEMBRO DE 2002

= Institui o regulamento técnico dos
Sistemas de Urgéncia e Emergéncia
= PORTARIA N° 1863/GM EM 29 DE
SETEMBRO DE 2003

= Institui a Politica Nacional de
Atencao as Urgéncias



ENRORTARIA 1864/GM N&Emﬁrmsm

DE 2003

= Tnstitui o0 componente pré-hospitalar movel da Politica
Nacional de Atencao as Urgéncias, SAMU - 192

= PORTARIA 2.970, DE 8 DE DEZEMBRO DE
2008

m Tnstitui diretrizes técnicas e financeiras de fomento a
regionalizacao da Rede Nacional SAMU 192

= PORTARIA GM 1.020, DE 13 DE MAIO DE
2009

m Estabelece diretrizes para a implantacao do componente
pré-hospitalar fixo para a organizacao de redes
locorregionais de atencao integral as urgéncias em
conformidade com a Politica Nacional de Atencao as
Urgéncias




Z POLITICA NACIONAL
DE ATENCAO AS URGENCIAS

ANOS
CONASEMS

= Componente pré — hospitalar

= FIXO funcoes definidas pela 2048/02

UBS (ESF) e outros : acolhimento, capacitacao,
estruturacao fisica e grade de referéncia

UPA: estrutura intermediaria
= MOVEL: SAMU 192
Regulacao médica
APH
Transporte e transferéncia de pacientes graves

= Componente Hospitalar

= Constituido das portas de entradas hospitalares
definidos no regulamento técnico




POLITICA NACIONAL
ace - DE ATENGAO AS URGENCIAS

CONASEMS

Componente pos — hospitalar
Modalidades de Atencao Domiciliar
Hospitais-Dia

Projetos de Reabilitacao Integral com
componente de reabilitacao de base
comunitaria



ZPrincipais Fragilidades na Politica
corfagilidade na atencao basica:

Deficiéncias no acolhimento

Unidades basicas sem a devida
estruturacao fisica e capacidade
tecnica para o acolhimento das
urgéencias

Desintegracao das Unidades
basicas na rede de urgéncia e
emergeéencia

Falta de flexibilidade nos horarios
de funcionamento das Unidades

Exames de menor complexidade

= 11d0 agregados d atencao vdsicd



ZPrincipais Fragilidades da Politica

ANOS
CONASEMS

Fragilidade do SAMU:

Financiamento em desacordo com as
portarias (1864/03 e 2970/08)

Rotatividade dos profissionais
principalmente dos reguladores (vinculo e
atividade de fim)

Educacao permanente ineficaz (NEU e
NEP)

Manutencao e renovacao da frotas

Regulacao ineficaz



2 Principais Fragilidades

consspragilidades do GdenRakitica
Hospitalar:

»Financiamento insuficiente e
inexistentes para os Pronto Socorros
> Dificuldade na contra-referéncia
> Leitos de retaguarda em numero
insuficiente e com complexidade de
assistéencia incompativel com as
necessidades dos pacientes
atendidos nas grandes emergéncias
»Necessidade de implantacao de

—equipt para classificacao derisco..



ZPﬁ’MmeFSinﬁ@tldsdes da Politica

conasems Fragilidade no processo de

acolhimento/humanizacao na alta
hospitalar

Processo de regulacao da urgéncia
e emergeéencia insuficiente tanto na
referencia quanto na contra-
referéncia

Baixo nivel de organizacao e de
resolutividade dos pronto
atendimentos em nivel local
»Financiamento insuficiente e

inexistentes para os Pronto
SOCOrros



Z Pontos para

“aNSRhecePiflgda s $a@@ecimento da
atencao basica a partir de um melhor
financiamento que permita o cumprimento
das fungoes previstas na 2048/02:
acolhimento, estruturagao fisica e tecnica,
capacitacao, integracao na rede
hierarquizada.

" Garantir que as UPAS e SE exercam o
seu papel na integragao da politica de
urgencia e emergencia atraves de
uma efetiva requlagao medica,
evitando-se assim a competigao com
0 acesso a rede de atencao basica



2 Pontos para

BaasEiganciamento tri a:tlte da urgéncia e
emerg% Hﬁpﬁ:ﬂﬂe de recursos para

0S pronto- socorros hospitais de pequeno
porte e sala de estabilizagéo, com
participacao dos trés entes conforme
pactuacao

= Politica de co-financiamento na
estruturacao da rede de urgéncia hospitalar
fixa,e a sua organizacao,(mudancas da
portaria 478, mudancas na forma de
pagamento por procedimento)

= Efetivacao das salas de estabilizacao nos hospitais
definidos como de apoio na rede de urgencia e
emergencia



7 Pontos para

ANOS

CONASEMS I >
= Fortalecimento dolglﬁl lc!osms nawghoria das
suas deficiencias ja apontadas

B Revisao do co-financiamento do
Samu

= Organizagao das redes regionalizadas
e hierarquizadas de Urgéncia e
Emergéncia com discussao de territorios
de Atencao integral a Saude, nas quais
devem ser inseridas as unidades de
urgéncia e emergéncia

= Reativacao do Comijté Gestor Nacional das
urgéncias e Emergéncias
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