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RESUMO
O trabalho objetiva apresentar efetivacdo do processo de regionalizacdo, relato de
experiéncia, periodo setembro 2019/ novembro 2022, Regido de Saude do Cariri, 120
pessoas, Produto Plano Regional Salde. Para isso foi realizado um estudo de abordagem
qualitativa descritiva, com carater de relato de experiéncia, constituido por uma revisdo de
portarias ministeriais e resolu¢bes das comissfes intergestores e da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS). Dentre vérios pontos forte nesse processo, verifica-se a conducdo e o
compromisso da Secretaria Estadual da Salde em fazer acontecer o processo de
Regionalizacdo, a participacdo coletiva com gestores, técnicos, docentes, discentes,controle
social, instituicGes formadoras, pestadores de servicos, membros da sociedade civil
organizada, secretaria de protecdo social (casa da mulher cearense), entre outros. Apesar das

normatizagdes verticalizadas, excessiva fragmentacéo, subfinanciamento do SUS, a
regionalizacdo e governanca na Regido de Saude do Cariri vem avanc¢ando de forma

! Professora, Doutora,Dep. Enferamgem, URCA.. Coord. do Projeto PROEX/ URCA.E- mail:
fatima.monteiro@urca.br

2 Estudante, PROEX/URCA, Bolsista, Email: erica.rodrigues@urca.br

% Estudante, PROEX/URCA, Bolsista, Email: amanda.s@urca.br

4 Estudante, URCA,Enfermagem,voluntario. Email: rannykelly.sousa@urca.br

5 Estudante, URCA,Enfermagem,voluntario. Email: mariany.fernandes@urca.br

® Estudante, URCA, Enfermagem,voluntario. Email: rauan.alcantar@urca.br

" Professora, Doutora, Dep. Enferamgem, URCA.ColaboradorPROEX/ URCA. Email: nizete.tavares@urca.br

8 Email: terezacristinasouzamotaalves@gmail.com

® Professora, Doutora, Universidade Regional do Cariri, Departamentode Enfermagem, Cursode Enfermagem,

coordenadorae orientadorado projeto.E-mail:cleide.correia@urca.br.

Revista de Extensdo (REVEXT) da Pré — Reitoria de Extensdo (PROEX) da Universidade Regional do

Cariri — URCA - Crato-Ceara. ISSN 2764 - 1872 | v.3 | n.1 | p. 583 - 590 | jan-jun | 2024.




REVEXT Revista de Extensdo da Universidade Regional do Cariri — URCA

bastante importante. Destaco aqui o produto revisado “Plano Regional de Saude’, realizado de
neste processo de forma democratica e participativa, coisa linda d se ver. Precisamos avancar
na ampliacdo do acesso nos trés niveis da atencdo e compromisso de todos os atores
envolvidos como coparticipantes nesse processo.

Palavras-chave: Descentralizacdo. Planejamento. Rede de Atencdo a Saude. Regionalizacao.

REGIONALIZATION AND REGIONAL GOVERNANCE: PROTAGONISM
TEACHING AND SERVICE IN THE PROCESSES OF STRENGTHENING
HEALTHCARE NETWORKS

ABSTRACT

The work aims to present the implementation of the regionalization process, experience
report, period September 2019/November 2022, Cariri Health Region, 120 people, Regional
Health Plan Product. For this, a study with a descriptive qualitative approach was carried out,
with a report character of experience, consisting of a review of ministerial ordinances and
resolutions of intermanagement committees and the Virtual Health Library (VHL). Among
several strong points in this process, there is the conduct and commitment of the State
Department of Health in making the Regionalization process happen, collective participation
with managers, technicians, teachers, students, social control, training institutions, service
inspectors, members of organized civil society, social protection secretariat (Cearense
women's house), among others. Despite vertical regulations, excessive fragmentation, and
underfunding of the SUS, regionalization and governance in the Cariri Health Region has
been advancing in a very important way. I highlight here the revised product “Regional
Health Plan”, carried out in this democratic and participatory process, a beautiful thing to see.
We need to move forward in expanding access at the three levels of attention and commitment
of all actors involved as co-participants in this process.

Keywords: Decentralization. Planning. Health Care Network. Regionalization.

INTRODUCAO

A Regido de Salde e a Rede de Atencdo a Saude (RAS), foram consideradas no
Decreto 7.508/2011 que regulamentou a Lei 8.080/1990 como dispositivo para organizagédo do
Sistema Unico de Saude (SUS), e para o planejamentoda satde (Brasil, 2010; Brasil, 2011).

A Resolucdo CIT n° 23/2017 estabelece diretrizes para regionalizacdo, planejamento
regional integrado e governanca das RAS (Brasil, 2017).

O Ceara através da Lei estadual n® 17.006/2019 instituiu a integragdo, no &mbito do
SUS, das acBes e servicos de saude em Regides de Salide (CEARA, 2019). O estado
apresenta historicamente o planejamento como ferramenta organizacional e o Cariri foi

precursor na construcdo doPlano de Saude Regional, com apreciacao pelo Conselho Estadual da
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Saude (CESAU).

A fragmentacéo do cuidado apresenta desafios que podem ser minimizados a partir do
processo de organizacdo e regionalizacdo do SUS e da institucionalizacdo de Comité de
Governanca Regional (CGR), com a articulacdo do ensino e servico.

A governanca interfederativa das regides de saude é constituida pela Comissdo
Intergestores Regional (CIR), instancia deliberativa interfederativa regional, com o apoio
executivo-operativo do Estado, por meio da Secretaria da Saude ou vinculadas (BRASIL,
2011).

Compete a CIR, organizar o funcionamento das RAS, respeitando as decissdea da
Comissdo Itergestores Bipartite (CIB) e as demais normas aplicaveis; decidir sobre a
aplicacdo dos recursos regionais, administrados pela entidade regional de satde; acompanhar
0 cumprimento do contrato previsto quanto as responsabilidades pactuadas em todos 0s seus
aspectos; e integrar a gestdo das RAS com a atencdo primaria em saide (CEARA, 2019a).

O Estudo tem como objetivo apresentar a efetivacdo do processo de regionalizacéo e
governanca regional na RegidoSul Cariri - Ceara.

Realizamos em estudo de abordagem qualitativa descritiva, com carater de relato
de experiéncia, constituido por uma revisdo de portarias ministeriais e resolugdes das
comissdes intergestores e da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). O relato de experiéncia ndo
requer o uso de métodos e técnicas estatisticas, 0 ambiente natural é a fonte direta para coleta
de dados e o pesquisador é o instrumento-chave (Prodanov; Freitas, 2013).

A construcdo do processo de governancga aconteceu no periodo de setembro de 2019
a novembro de 2022, tendo como l6cus a Regido de Saude do Cariri, localizada no Centro -

Sul do Ceard, formada por 45 municipios distribuidos em 5 Areas Descentralizadas de
Saude (ADS) e a Superiténdencia Regional de Saude (SRS). As atividades de Planejamento
iniciaram em outubro de 2019 passando por diversos momentos entre a Secretaria Estadual da
Saude/ SESA, Conselho Nacional de Saude CONAS/PROADI e Conselho Nacional de
Secretarios Municipais de Satde CONASEMS/HAOC.

Participaram desse processo diversos atores a equipe de planejamento da SESA,
equipe da superiténdencia regional de saude Cariri, secretarios dos 45 municipios da Regido
de Saude Cariri,representantes do Ministério da Saude, alunos de Enfermagem (oitavo e nono
semestre), e bolsista do Projeto de Extensdo Gestdo das Acbes de Enfermagem na

Organizacdo dos Servicos de Saude Primarios e Secundéarios do curso de Enfermagem da
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Universidade regional do Cariri (URCA). A diversidade de atores demonstra a importancia do
mesmo para organizacdo das Redes de Atencdo e a efetivacdo das acOes de saude para a
populacdo dos municipios, o fortalecimento da integracdo ensino-servico e o0 incentivo a

pesquisa.

2 RESULTADOS E DISCUSSAO

O processo de trabalho aconteceu em quatro momentos distintos: no primeiro
momento apos a Lei estadual que instituiu a integracdo das acles e servicos de salde em
Regides de Salde e a atualizacdo no organograma da Secretaria de Saude do Estado do Ceara
(SESA), foi elaborado a identidade institucional da Superitendéncia Regional de Salde do
Cariri (SRSC), e elaborado o Mapa Estratégico (Figura 1).ldentificando as estratégias, reduzir

a mortalidade materno infantil e melhorar a eficiéncia da gestao e dos servi¢os do SUS.

Figura 1 - Mapa Estratégico da Regido de Saude Cariri
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Fonte: SESA/CONASEMS, 2022.

No segundo momento, foi trabalhado a partir do Projeto de Fortalecimento dos
Processos de Governanca, Organizacdo e Integracdo da Rede de Atencdo a Salde
(Regionalizagdo), revisitamos 0s dados e indicadores construidos pela SESA.

Foram realizadas oficinas de remodelagem da RAS com a participacdo de
profissionais de saude, gestores do SUS, prestadores, instituicdes de ensino, controle social

com objetivo de contribuir para elaboragdo do Plano Regional de Salde. A partir de
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discussdes em grupos, identificou-se fortalezas, fragilidades e elegeu-se 0s macroprocessos
utilizando a Matriz da Dimens&o Assistencial da RAS.

Através dos resultados dos produtos das oficinas elegeu-se trés macroproblemas, e
em plenaria foi validando como prioritario o “aumento da taxa de mortalidade proporcional
por doencas isquémicas do coragdo” com aelaboragdo do desenho do Itinerario Terapéutico.

Na oficina da construcdo da Matriz da Dimensdo de Governanga da RAS foi
identificado as fortalezas e fragilidades do processo de governanca regional. Verificou-se
fragilidades no planejamento ascendente, apesar dos espacos colegiados de discussdo
instituidos, muitas vezes a percep¢do das singularidades das Regides de Salde ndo s&o
observadas (Figura 2).

_Figura 2 - Publicacéo de Livro BVS
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Fonte: HAOC/SESA, 2022

O terceiro momento deu- se com a efetivacdo da Regionalizacad das Acdes e Servigos
de Saude com a instituicdo da Comissdo Intergestores Regional CIR/Cariri instituida pela
Resolucdo CIB/CE n° 38/2020 (Figura 3).
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. Figura 3 - Resolucdo CIB?CE n° 38/2020
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Fonte: SESA, 2020 )
A CIR é formada pelos cinco (5), Coordenadores da Areas Descentralizadas da Saude

(ADS), representantes do estado na comissao e quarenta e cinto (45) Secretarios municipais de
Salde representantes dos municipios que compdem a Regido Sul Cariri, realizando reuniao
mensal, nas 2° quarta-feira de cada més. Foram instituidas sete (7) Camaras Técnicas (CT),
cumprindo a Portaria GAB/SESA n° 2.180/2019. Conta também com quatro subcomissdes da
CIR formadas pelas ADS de Icd, Iguatu, Brejo Santo e Crato, conforme Portaria GAB/SESA
n°® 1.139/2020.

O quarto momento, foi um momento marcante para a saude do Cariri, aconteceu a
reunido de instalacdo do Comité da Governanca da Regido em conformidade com a lei

Estadual n® 17.006/2019 e a atualizagdo do Plano de Saude Regional (Figura 4) .

Flggra 4 - Plano de Saude Regional
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Fonte: SESA/CE, 2022
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3 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar das normatizacgdes verticalizadas, excessiva fragmentacdo, subfinanciamento
do SUS, a regionalizacdo e governanca na Regido de Saude do Cariri  vem avancando de
forma bastante importante.

Dentre varios pontos forte nesse processo, verifica-se a conducéo e o compromisso da
Secretaria Estadual da Satde em fazer acontecer o processo de Regionalizacéo, a participacdo
coletiva com gestores, técnicos, docentes, discentes,controle social, instituicdes formadoras,
pestadores de servigcos, membros da sociedade civil organizada, secretaria de protecdo social
(casa da mulher cearense), entre outros.

A organizacdo e o fortalecimento das RAS é visivel com aprovacdo em CIR e
homologagdo na CIB das quatro redes: Rede Materno Infantil (RAMI), Rede de Atencéo
Psicossocial (RAPS), Rede de Pessoas com Deficiéncia (RPCD) e Rede de Urgéncia e
Emergéncia (RUE).

Atualmente em processode discussdo e analise e construcdo da Rede de Atencdo as
Pessoas com Doengas Cronicas (RAPDC). Outro fator forte e de alta relevancia é o
fortalecimento nos ponto da rede principalmente da APS (Atencdo Primaria de Saude), visto
que é considerada como reordenadora da rede.

Destaco aqui o produto revisado “Plano Regional de Saude’, realizado de neste
processo de forma democratica e participativa, coisa linda d se ver.

Precisamos avancar na ampliacdo do acesso nos trés niveis da atencdo e compromisso

de todos os atores envolvidos como coparticipantes nesse processo.

REFERENCIAS

BRASIL, Ministério da Saude, Resolucdo CIT n° 23, de 17 de agosto de 2017.Disponivel
em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/CIT 2017/res0023 18 2017.html.

BRASIL. Decreto n® 7.508, de 28 de junho de 2011. Regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de Sadde - SUS, o
planejamento da saude, a assisténcia a salde e a articulacdo interfederativa, e da outras
providéncias. Brasilia, DF: Presidéncia da Republica, 201la. Disponivel em:
http://www.planalto. gov.br/ccivil_03/_At02011-2014/2011/Decreto/D7508.htm.

BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010. Estabelece

@ Revista de Extensdo (REVEXT) da Pré — Reitoria de Extensdo (PROEX) da Universidade Regional do

Cariri — URCA - Crato-Ceara. ISSN 2764 - 1872 | v.3 | n.1 | p. 583 - 590 | jan-jun | 2024.



http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/CIT

REVEXT Revista de Extensdo da Universidade Regional do Cariri — URCA

diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencdo a Salde no &mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS). Brasilia, DF: MS, 2010. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/ gm/2010/prt4279_30_12_ 2010.

CEARA. Governo do Estado. Lei n° 17.006, de 30 setembro de 2019. Dispde sobre a
integracdo no ambito do Sistema Unico de Salude - SUS, das acOes e dos servicos de salde em
regides de salde no estado do Ceard. Fortaleza, Ceara: Governo do Estado,2019.

PRODANOV, Cleber Cristiano; DE FREITAS, Ernani Cesar. Metodologia do trabalho
cientifico: métodos e técnicas da pesquisa e do trabalho académico-22 Edicdo. Editora
Feevale, 2013.

Recebido em 27 de novembro de 2022
Aceito em 06 de maio de 2024

@ Revista de Extensdo (REVEXT) da Pré — Reitoria de Extensdo (PROEX) da Universidade Regional do

Cariri — URCA - Crato-Ceara. ISSN 2764 - 1872 | v.3 | n.1 | p. 583 - 590 | jan-jun | 2024.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/

