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EST ADE)ST’:‘ AiL AGOAS  Secretaria Técnica da Bipartite/AL

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE-SESAU
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CIB

RESOLUCAO N° 014 DE 2 DE FEVEREIRO DE 2022.

Aprovar 0 AJUSTE no desenho da Rede Materno
Infantil-RAMI da 72 e 8* Regido de Salde,
adequando-as a demanda e oferta, conforme
alteracdo no Plano de Acdo da Rede Cegonha.

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE do Sistema Unico de Saude do Estado
de Alagoas — CIB-SUS/AL, no uso das atribui¢Ges regimentais que lhe conferem o art. 14- A
da Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e o0 art. 32 do Decreto Federal n° 7.508, de
28 de junho de 2011, e:

CONSIDERANDO a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condicdes para a promocdo, protecao e recuperacdo da salde, a organizacédo e o funcionamento
dos servicos correspondentes;

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 Salde e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude;

CONSIDERANDO a Lei n° 11.108, de 07 de abril de 2005, que garante as parturientes
o direito a presenca de acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pés-parto imediato
no &mbito do SUS;

CONSIDERANDO a Lei n° 11.634, de 27 de dezembro de 2007, que dispde sobre o
direito da gestante ao conhecimento e a vinculacdo a maternidade onde recebera assisténcia no
ambito do SUS;

CONSIDERANDO o0 Decreto Presidencial n® 7.508, de 28 de junho de 2011, que
regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacao do
Sistema Unico de Sadde - SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a satde e a articulacio
interfederativa, e da outras providéncias;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010, que
estabelece diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencdo a Satde no &mbito do SUS;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 1.459, de 24 de junho de 2011, que institui no
ambito do Sistema Unico de Saude — SUS a Rede Cegonha;

CONSIDERANDO a Portaria SAS/MS n° 650, de 05 de outubro de 2011, que dispde
sobre os planos de acdo regional e municipal da Rede Cegonha;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS N° 930, de 10 de maio de 2012, que define as
diretrizes e objetivas para a organizacdo da atencdo integral e humanizada ao recém-nascido
grave ou potencialmente grave e os critérios de classificacdo e habilitacdo de leitos de Unidade
Neonatal no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS);

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS N° 1.106, de 28 de maio de 2012, que aprova a
Etapa | do Plano de Acéo da Rede Cegonha do Estado de Alagoas, referente as 12 e 72 Regifes
Sanitarias;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS N° 3.141, de 28 de dezembro de 2012, Aprova

Etapa Il do Plano de Acéo da Rede Cegonha do Estado de Alagoas e aloca recursos financeiros
para sua implementacao;



CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 1.020 de 29 de maio de 2013, que institui as
diretrizes para organizagéo da atencdo a saude da gestante de alto risco, em conformidade com
a Rede Cegonha,;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 371 de 07 de maio de 2014, que institui as
diretrizes para organizagdo da atencdo integrada e humanizada ao recém-nascido no SUS;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 11 de janeiro de 2015, que redefine as
diretrizes para implantacdo e habilitacdo dos Centros de Parto Normais no SUS;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 2.068 de 21 de outubro de 2016, que institui
as diretrizes para organizacdo da atencdo integral e humanizada & mulher e ao recém-nascido
no alojamento conjunto;

CONSIDERANDO a Portaria SESAU n°164 de 30 de maio de 2008 que instituiu o
Programa de Implementacdo da Rede de Atencdo Materno-Infantil do Estado de Alagoas —
PROMATER - fixa suas diretrizes e da outras providéncias;

CONSIDERANDO a (*) Portaria SESAU n° 4,124, de 18 de dezembro de 2017 que
Institui novas Diretrizes ao Programa de Implementacédo da Rede de Atencdo Materno-Infantil
do Estado de Alagoas — PROMATER, com o objetivo de estruturar e fortalecer a rede de
assisténcia materna infantil nas 10 regides de satde do Estado de Alagoas;

CONSIDERANDO a Resolucdo CIT n° 42, de 13 de dezembro de 2018, que aprova as
diretrizes e estratégias para elaboracao do plano de enfrentamento da Mortalidade Materna e na
Infancia, no contexto da agenda 2030 dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel, e da
outras providéncias;

CONSIDERANDO a Portaria de Consolidacéo n° 3, de 22 de setembro de 2017, em seu
Anexo |, que estabelece diretrizes para a organizagdo da Rede de Atencao a Saude no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS);

CONSIDERANDO o Titulo 1V da Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 3, de 28 de
setembro de 2017 que define os critérios de classificacdo e habilitacdo de leitos de Unidades
Neonatal;

CONSIDERANDO a Resolugdo CIT n° 23, de 17 de agosto de 2017, que estabelece
diretrizes para os processos de Regionalizacéo, Planejamento Regional Integrado, elaborado de
forma ascendente, e Governanca das Redes de Atencdo a Saude no ambito do SUS;

CONSIDERANDO a Resolugéo CIT n° 37, de 22 de marco de 2018, que dispde sobre
0 processo de Planejamento Regional Integrado e a organizagdo de macrorregides de saude.

CONSIDERANDO a Resolugdo CIB/AL N° 076, de 12 de setembro de 2011, que
aprova a Adesdo do Estado de Alagoas a Rede Cegonha;

CONSIDERANDO a Resolucao CIB/AL N° 091, de 10 de outubro de 2011, que aprova
a definicdo das 12 e a 72 Regides de Salde como &reas prioritarias para implantacdo da Rede de
Atencdo a Saude, Rede Cegonha e Planificacdo da Atencdo Primaria de Saude no Estado de
AL,

CONSIDERANDO a Resolucdo CIB/AL N° 121, de 17 de dezembro de 2012, que
homologa as Resolugdes emitidas pelas Comissbes Intergestores Regionais — CIR, que
aprovaram a Adesdo das Regifes de Saude de Alagoas a Rede Cegonha e todos 0s seus
componentes, e o desenho da Rede Cegonha proposto pelo Grupo Condutor da Rede Cegonha
de Alagoas para cada Regido de Salde;

CONSIDERANDO a avaliagdo técnica de merito da Coordenacdo da Rede Materno
Infantil/RAMI da Gerencia de Ac¢es Estratégicas/slGAEST/SUAS/SESAU, opinando favoravel
mediante a necessidade de ampliacdo de leitos de Unidade de Cuidados Intermediérios



Canguru-UCINCo para assisténcia na 72 e 8% Regido de Saude constante do Processo
SEI/SESAU n° E:02000.0000002731/2022.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar mediante diagnostico da assisténcia materno infantil no estado de
Alagoas, através da analise de indicadores de assisténcia AJUSTES no desenho da Rede da 72
e 82 Regido de Saude, adequando-as a demanda e oferta, assim como, qualificagdo dos servi¢os
na assisténcia materno infantil conforme alteracdo no desenho do Plano de Acdo da Rede
Cegonha, Anexo Unico a esta Resolugio.

Art. 2° - Esta resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando as
disposi¢des em contrario.

Maceio, 2 de fevereiro de 2022.
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<2 'rvx_,l‘.‘\,%‘" /&/’
srauestarreira de Lima Claudio Alexangré Ayres da Costa
He,loer'm ao puan:MS/AL Secretario de Estado da Satde
Vice Coordenadora da CIB/AL Coordenador da CIB/AL

ANEXO UNICO - RESOLUCAO 014 DE 02 DE FEVEREIRO DE 2022



ESTADO DE ALAGOAS
SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE ATENCAO A SAUDE
GERENCIA DE ACOES ESTRATEGICAS

ATUALIZACAO DO PLANO DE ACAO DA REDE CEGONHA NA 72 REGIAO DE
SAUDE

APRESENTACAO

A Secretaria de Estado de Saude de Alagoas elegeu como prioridade a reducdo da mortalidade
materna, infantil e fetal, em consonancia com as politicas do Ministério da Saude. Entre outras
acOes, a adesdo & Rede Cegonha busca a conformacdo de uma rede de saude organizada, que
proporcione a populacdo acesso, integralidade resolutividade e qualidade na assisténcia. A
busca da qualidade se da através da adequacéo fisica das unidades, adequacdo nos processos de
trabalho, implantacéo de linhas de cuidados, protocolos clinicos e regulacao da assisténcia.

A proposta da Rede Cegonha traz como diferencial a mudanga do modelo de atengéo prestada
pelo SUS, baseada em metas e resultados, por meio da contratualizacdo dos pontos de atencéo.

INTRODUCAO

Em 24 de junho de 2011 o Ministério da Saude por meio da PORTARIA N° 1.459, institui no
ambito do Sistema Unico de Saude - SUS - a Rede Cegonha, que consiste numa rede de
cuidados que visa assegurar a mulher o direito ao planejamento reprodutivo e a atencao
humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como a crianca o direito ao nascimento
seguro e ao crescimento e desenvolvimento saudaveis. O Ministério da Saude publicou no
Diario Oficial da Unido de 03 de outubro de 2017 a Portaria de Consolidacdo n° 03-
consolidacio das normas sobre as redes do Sistema Unico de Sadde.

A Rede Cegonha tem como principios:

| - 0 respeito, a protecdo e a realizagdo dos direitos humanos;

Il - o respeito a diversidade cultural, étnica e racial;

Il - a promocéo da equidade;

IV - 0 enfoque de género;

V - a garantia dos direitos sexuais e dos direitos reprodutivos de mulheres, homens, jovens e
adolescentes;

VI - a participagéo e a mobilizagéo social; e

VII - a compatibilizacdo com as atividades das redes de atencdo a satde materna e infantil em
desenvolvimento nos Estados.

Sé&o objetivos da Rede Cegonha:

| - fomentar a implementacdo de novo modelo de atencdo a saude da mulher e & saude da
crianca com foco na atencdo ao parto, ao nascimento, ao crescimento e ao desenvolvimento
da crianca de zero aos vinte e quatro meses;

Il - organizar a Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil para que esta garanta acesso,
acolhimento e resolutividade; e

I11 - reduzir a mortalidade materna e infantil com é&nfase no componente neonatal.

Diretrizes:

| - garantia do acolhimento com avaliacdo e classificacdo de risco e vulnerabilidade,
ampliacéo do acesso e melhoria da qualidade do pré-natal;



Il - garantia de vinculagdo da gestante a unidade de referéncia e ao transporte seguro;

I11 - garantia das boas praticas e seguranca na atencao ao parto e nascimento;

IV - garantia da atencéo a salde das criangas de zero a vinte e quatro meses com qualidade e
resolutividade; e

V - garantia de acesso as a¢Oes do planejamento reprodutivo.

Para a implantagdo da Rede Cegonha o grupo condutor estadual realizou diagndstico da
assisténcia materno infantil no estado, através da analise de indicadores de assisténcia, visita as
unidades que realizam parto, analise do cadastro do CNES e relatério de produgédo do SIAH.

Apos este diagndstico foi construido o desenho da rede, de forma regionalizada, cabendo
naquele momento a 72 Regido de Saude, o municipio de Arapiraca como referéncia na
assisténcia materno infantil de risco habitual e alto risco, assim como, referéncia de assisténcia
de alto risco para 8% Regido de Saude, contando com o Hospital Regional de Arapiraca e a
Maternidade Nossa Senhora de Fatima para realizacdo dos procedimentos.

O desenho da Rede Cegonha foi pactuado nas Comissdes Intergestores Regionais com
Resolucdes CIRs, homologadas na Comissdo Intergestores Bipartite (CIB). Entretanto, no
decorrer do tempo se faz necessario alguns ajustes no desenho da Rede, adequando demanda e
oferta, assim como qualificacdo de servigos na assisténcia materno infantil.

Considerando que no desenho original da Rede Cegonha a responsabilidade da assisténcia
materno infantil de alto risco da 9% e 10* RegiGes de Salude caberia ao Hospital Clodolfo
Rodrigues em Santana do Ipanema e que 0 servi¢o até 0 momento ndo se estruturou para tal, a
7% regido de Saude absorve parte dessa demanda, ampliando o déficit de leitos na regido.

Para atualizacdo do Plano de Ag¢do da 7@ regido de Salude consideramos o nimero de nascidos
vivos do Sistema de Informacéo de Nascidos Vivos-DATASUS (SINASC), referente ao ano de
2019, por ser este o ultimo dado disponivel no sistema, levando em conta a 72 e 82 Regides de
Salde na assisténcia materno infantil de alto risco.

Nascidos Vivos SINASC 2019 72
7.779
RS
Estimativa de gestantes 8.557
Gestantes de RH 7.273
Gestantes de AR 1.284
UTI adulto
o . uTI ucl ucl (6% da
CALCULO DE Ob_ls_get';ril;:os %if)agic%e Hgkl)siﬁ?al Neonatal Neonatal Canguru | necessidade
NECESSIDADE (2/1000 NV) | (2/1000 NV) | (1/1000 NV) |  de leitos

DE LEITOS obstétricos)
Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade
72 REGIAO DE
SAUDE 91 21 70 16 16 8 5
Nascidos Vivos SINASC 2019 82
2.450
RS
Estimativa de gestantes 2.695
Gestantes de RH 2.291




Gestantes de AR 4.04
UTI adulto
s . UTI UCl UCl (6% da
CALCULO DE Ob%e&'sos %igagtig C(le Hztl)si(t:l? al Neonatal Neonatal Canguru | necessidade
NECESSIDADE (2/1000 NV) | (2/1000 NV) | (1/2000 NV) |  de leitos
DE LEITOS obstétricos)
Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade | Necessidade
82 REGIAO DE
SAUDE 29 7 22 5 5 2 2
UTI adulto
(0)
DISPONIBILIDADE | Gestante de Risco L el el i /O.da
DE LEITOS Alto Risco Habitual Neonatal Neonatal Canguru necess!dade
(2/1000 NV) | (2/1000 NV) | (1/1000 NV) de leitos
obstétricos)
728 REGIAO DE
SAUDE 20 80 20 35 5 5
82 REGIAO DE
SAUDE 0 30 8 2 0 1
DEFCIT 8 22 3 4 10 1

Observando, portanto, a necessidade de ampliacdo de leitos de Unidade de Cuidados
Intermediarios Canguru-UCINCo para assisténcia na 72 e 82 regido de saude, podendo este
déficit ser suprido pela implantacdo de 5 leitos UCINCo no Hospital Chama, que ja funciona
com 10 leitos UTI e 10 UCICo.

Maceid 01 de fevereiro de 2022

Syrlene Medeiros Patriota
Coordenacéo da Rede Cegonha



