Revista QualidadeHC

B Pa=
FMRP-USP

RIBEIRAO PRETO

Reorganizacéo do Processo de Trabalho e Gestdo na Rede de Atencgédo a

Saude ao usuario com Diabetes Mellitus (DM) no Vale do Ribeira (VR)

Elza Domingues de Lima', Adilson Faria®, Anderson Augusto Carvalho Moura®, Bruna Ursulino de

Oliveira®, Claudinelly Maria das Neves Morais Zaghi®, Josieli Mari Maneira®, Maria do Carmo

Navarro Marques’, Raquel Souza Moreira de Oliveira®, Ricardo Ogawa’, Sthefani Maria Beraldo

Santana®, Selma Regina Maria do Carmo Teixeira'', Tereza Hanae Sato Nakamura™

Enfermeira Mestranda em Saude da Familia. Coordenadora do CAPS I. Facilitadora do Curso
de Gestdo da Clinica na Rede de Atencdo a Saude. Eldorado/SP.

Gestdo Publica Especialista em Gestdo Hospitalar. Diretor de Saude de Sete Barras/SP.

Enfermeiro Especialista em Gestéo do Trabalho e da Educagdo na Saude. Estratégia de Saude
da Familia Vila Antunes - Cajati /SP.

Enfermeira Especializacdo em salde da familia. Estratégia da Satde da Familia do Arapongal
Leste -Registro/SP.

Enfermeira Especialista em Gestdo em Saude. Coordenadora do pronto Socorro do Hospital
Regional Leopoldo Bevilacqua (HRLB) — Pariquera-Acu/SP.

Enfermeira Especialista em Dependéncia Quimica com Enfase em Politicas Publicas de
Salde. Complexo Regional Ambulatorial-CAR/ Consalde - Registro/SP.

Graduada em Letras. Técnica de Enfermagem da Estratégia da Salde da Familia Registro B —
Registro/SP.

Enfermeira Especialista em Estratégia da Satde da Familia. Gestora da Atencdo Bésica -
Miracatu/SP.

Nutricionista Especialista em Nutricdo Funcional. Casa da Gestante e Pré Natal de Alto Risco
do Hospital Regional Leopoldo Bevilacqua (HRLB) — Pariquera-AgU/SP.

10. Assistente Social da Secretaria de Salde e Interlocutora de Satde Mental de Juquia/SP.

11.

12.

Psicologa Sanitarista. Assessora Técnica em Saude Publica e Interlocutora Regional da Rede
de Atencdo Psicossocial e do Programa Saude do Adolescente do Departamento Regional de
Salde (DRS XII) - Registro/SP.

Enfermeira Especialista em Salde da Familia. Articuladora da atengdo bésica do
Departamento Regional de Satde (DRS XII) - Registro/SP.

Introducéo

A escolha da Linha de Cuidado (LC) Diabetes Melittus (DM) decorreu do consenso grupal de que

esta configura uma LC muito complexa e desafiadora na regido de Vale do Ribeira (VR). A

complexidade das manifestacOes fisiopatoldgicas que o DM traz e a dificuldade de manejo, controle
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e, sobretudo, a diversidade de agravos biopsicossociais para a vida funcional e salutar dos cidadaos
acometidos a curto, médio e longo prazo, bem como a resisténcia ou negagdo dos mesmos em aceitar
a doenga a tornam altamente desafiadora, sobretudo em tempos do imediatismo e incentivo

mercantilista ao alto consumo de alimentos multiprocessados, ultraprocessados, e “fast food”.

Com populagdo estimada em 326.408 habitantes segundo dados atualizados do IBGE- 2018, a regido
do VR possue ampla area de protecdo ambiental, rica em biodiversidade é composta por quinze
municipios, sendo lIporanga, 0 menor com 4218 habitantes e Registro, 0 maior com 56 322
habitantes. Os municipios possuem grandes extensdes territoriais e a regido concentra o maior
nimero de comunidades tradicionais (remanescentes de quilombo, indigenas, caigaras, orientais e
europeus), cujos costumes e habitos, sobretudo os alimentares, em alguns casos, é um fator
complicador. Algumas dessas comunidades estdo localizadas em locais de dificil acesso e distantes

da zona urbana®2.

A regido do VR, apesar de possuir tres hospitais de referéncia na regido e um ambulatério médico
especializado, possui a maior taxa de mortalidade por regido de sade em relacdo ao DM nos anos de
2018, 2019 e 2020°. Na discussdo sobre o tema, foram apontadas as seguintes fragilidades no
processo de trabalho e manejo dos usuarios com DM: Dificuldade de adesdo ao tratamento e controle
proposto pela Equipe de Saude; Alta incidéncia de sequelas graves como: amputacdes, perdas da
visdo, doencas renais cronicas; Profissionais de Saude ndo qualificados tecnicamente o suficiente
para a deteccdo e assisténcia adequada aos diabéticos; O ndo uso dos Protocolos e Fluxos propostos
pelo Ministério da Salde e dos pactuados de acordo com as realidades locoregionais, prejudicam a
utilizacdo adequada e resolutiva dos recursos disponiveis em conformidade com a realidade
epidemioldgica e necessidades dos cidaddos para 0s quais prestamos assisténcia; A ndo priorizacao,

do DM no cotidiano dos servicos de Salde.

Objetivos

A intervencdo proposta pretende que sejam reorganizados os processos de trabalho e gestdo na rede
de assisténcia satde, bem como a necessidade de revisdo/atualizacdo dos protocolos instituidos e
gerenciamento dos mesmos, com vistas a otimizar os recursos empreendidos e a resolutividade com
gualidade da atencdo prestada pelas equipes. Por meio da reorganizacdo dos processos de
acolhimento, estratificagdo de risco, ofertas de cuidado e acompanhamento na rede, de forma integral
e integrada, na regido do VR, oportuniza acesso e adesdo dos usuarios do servico. Almeja-se assim
diminuir a alta taxa de mortalidade, de complicacBes como amputacdes, cegueiras e doengas renais

causados pelo DM. O fortalecimento do protagonismo do usuario com a melhora de sua compreensao
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quanto a importancia da adesdo ao tratamento proposto, com o apoio da familia, equipe de salde e
comunidade, reduz-se consequentemente 0s gastos em salde e obtém-se a melhora na qualidade de

vida da populacdo portadora de DM.

Atividades e Resultados
Dentre as atividades a serem realizadas estéo:

e Capacitacdes e oficinas aos profissionais de saude para implantar e realizar a avaliacdo de
classificacdo de risco dos usuédrios com DM, levando em consideracdo ndo somente as
comorbidades, mas também o nivel de autocuidado que estes possuam, grau de instrucéo e
de compreensdo, localizacdo geografica, questdes culturais e a vulnerabilidade social.

e Construir um fluxo de atendimento e monitoramento dos usuarios, com a descri¢do das agdes
minimas a serem realizadas por cada estabelecimento de salde.

e Determinar o papel e a¢des a serem desempenhadas por cada profissional de satde dentro de
cada servico, em cada nivel de atengdo a salde, atribuindo responsabilidade com respaldo
técnico para o desenvolvimento das agdes.

e Implantar meios para a melhoria do fluxo de comunicacao entre as unidades e profissionais
de salde, utilizando-se de diversas ferramentas como matriciamento, alta qualificada,
telemedicina, conforme a realidade de cada estabelecimento de salde.

e Implantar indicadores de salde para avaliar a qualidade das agdes realizadas e o
monitoramento do nivel glicémico de forma eficaz pelos estabelecimentos de salde.

e Reorganizagdo do processo de trabalho e gestdo na rede de atencdo a salde ao usuério com
diabetes mellitus no VR, com isso, a melhoria da qualidade dos atendimentos prestados e

qualidade de vida dos usuarios com DM, refletindo na melhora dos indicadores dessa regido.

Consideracdes Finais

Considerando as orientacdes do Ministério da Saude (caderno AB 36/2013) sobre a LC do DM e
levando-se em consideracdo os indicadores de salde da regido relacionados ao DM, tornando-a,
ainda mais complexa devido & pandemia *>®. Entende-se como urgente a mudanca dos processos
assistenciais para a garantia de direitos dos usuarios do SUS. A reorganizacdo do processo de
trabalho e gestdo na rede de atencéo a satde possibilitara a mudanca da realidade dos municipios do
VR em relagdo a LC do DM garantindo as equipes de salde, usuarios, e a rede de atencdo a saude,
uma conectividade e assertividade na asssiténcia. Ressalta-se ainda que todo esse processo de

mudanca necessita de estrutura, educacdo permanente, apoio institucional, seguranca no trabalho,
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investimento para execugdo, manutencdo e acompanhamento desse processo continuo de cuidado.
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