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REDES DE ATENCAO A SAUDE-RAS

° Redes de Atencdo a Saude (RAS) sdo arranjos organizativos
de acoes e servicos de saude, com diferentes densidades
tecnoldgicas, integrados por sistemas de apoio técnico,

logistico e de gestao.

* A Atenc¢ao primaria como centro de comunica¢ao,visam
garantir a integralidade, qualidade ¢ continuidade do

cuidado a uma populacgio definida.

‘j . GOVERNO
222 DAPARAIBA



ATENCAO PRIMARIA A SAUDE-APS

. A APS ¢ o primeiro nivel de contato dos
cidadaos com o SUS, atuando como a
"porta de entrada" principal e organizadora
da rede de saude. Focada na prevencio,

promocao e tratamento de doencas

comuns;
. Espera-se que a APS resolva 80% a 90%

das necessidades de saude da populacgao.
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RESPONSABILIDADES

FEDERAL

Formula e coordenaa politica nacional de
saude, define normas gerais, cofinancia o
sistema epresta cooperacdo técnica ¢
financeira aos estados e municipios no Tripartite
ambito do Sistema Unico de Saude

(SUS).

ESTADO

Coordena a organizagao regional da
Rede de Atencao a Saude (RAS), apoia
técnica ¢  financeiramente  os
municipios, executam a¢oes de media
¢ alta complexidade e atuam na
regulacdo € no monitoramento dos
Servigos.

MUNICIPIOS

Planejam, organizam e executam as agoes € Servigos
de saude no territorio, especialmente na Atencao
Primaria, garantindo o acesso direto e continuo da
populacao ao SUS.
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DESAFIOS

Integracio dos Adesao dos
pontos de profissionais nas

atencao da estratégias de
RAS qualificacao em
EPS

Diversidade
demografica e

Inovacao e
transformacao

digital epidemiologica
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ESTRATEGIAS

SES-PB

REAP QUALI ESP-PB ESPAQOS~DE DASHBOARD FORTALECIMENTO
Congressos; COG ESTAO DA APS

Projeto Rede de Apoio

. ~ Especializag¢des CIR: CIB: G Paineis interativos para
lifi do SUS . . C ; , UTUpo -
para Quali a0 €0 Residéncias Médicas, Uni Condutor: C3 acompanhamento e Fortalecimento da APS
na Paraiba. - - ONELLOT, Ldmatd : através PROADISUS
e Multiprofissional; Técnica; Grupos de monitoramento.
Cursos; Mesas Redonda; Trabalho.
Seminarios.
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REAPQUALI/PB

* Projeto Rede de Apoio para Qualificacao do SUS na Paraiba .

EIXO TEMATICO 1 - SUBPROJETO DE APOIO INSTITUCIONAL PARA
MATRICIAMENTO GERENCIAL E FORTALECIMENTO DO TRABALHO NA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE:

¢ Qualificar o processo de cuidado em saude;

¢ Apoiar a organizacao ¢ implementacao das linhas de cuidados;

*» Fomentar e apoiar a utilizacao dos registros eletronicos e dos sistemas de informacao da APS;

¢ Promover a cogestdao entre SES-PB, GRS, gestores municipais e trabalhadores da saude, por meio de
reunioes teécnicas, colegiados regionais € instancias participativas;

¢ Desenvolver processos de Educa¢ao Permanente com foco nas linhas prioritarias;

¢ Apoiar acdes de vigilancia em saude, regulacdo, saude digital, assisténcia farmac€utica ¢ em
articulacao com a Atencao Primaria a Saude;

¢ Apoiar a realizacdo de pesquisa e extensiao nos territorios. . GOVERNO
»<* DA PARAIBA




DIVISAO TERRITORIAL DA PARAIBA
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Diagnostico Situacional da Saude da Mulher Congresso da APS

Mini cursos: Puericultura, Saude sexual e
Reprodutiva, Autismo, Cuidados
paliativos na APS e Saude Bucal.

Primeira atividade realizada pelo Al no territorio.
Serviu como base as demais acoes voltadas para

a saude da mulher.

Participacoes em CIR
Participacdes dos Al mensal nas
reunides de CIR, das suas respectivas
regides de saude.

o

Oficinas Regionais de Pré-Natal

Realizadas nas 16 regides de saude,
para os profissionais da atencao
primaria. Organizada pelos Apoiadores
Institucionais da APS.

Visitas técnicas nos territorios

Cobertura de mais de 85% dos
mMunicipios visitados.

Educacao Permanente
Incluindo as reunides com as

coordenacoes, momentos de

Inicio do Médulo do PEC E-

SUS

o Inicio do curso do PEC E-SUS para os Al.
capacitacoes e cursos.



Dialoga APS

Segdo 1 de 50
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Diagnostico Inicial da Saude da Mulher na 5
APS do Estado da Paraiba/2024. =

|

SITU ADcI II:)GNNAOLS ; ;\C gA ope B8
DA MULHER

EUD\ e)m\
LS AMAM"@_m

B e A
e -—
e




b1

GOVERNO
DAPARAIBA

2024/2025

| Total de encontros

203
tes: 3.956

icipan

Total de part

v
o
=
o
o)
L
S
=

i

DAPARAISA Dialoga APS

Dialoga APS D

APAR»\Y&

GOVER!




OFICINAS
REGIONAIS DE

PRE-NATAL




y

sirinseses

= < s
SRR




Htgnberto

4

Roseanny Marq... Stephan

d =

Verbnica
U -

16:57 | yxp-athb-kqc

Davi Nufies da ...
o

Flavia lugara

~ [k @

lasmim Diniz

(%

Davi Nunes da Paz

eloisa Castroy |

@ :

Joana da Silva Santos

X

Ana Ruth Barbosa de Sou...

*
.

loisa Castro

Steph: nyB.;'

e S )
Ailma de Sq 28..0

%

Jeane Constan...

Matht!Us Sp

Y

e

Davi Nunes da Paz

[l Roseanny Marques de Queiroga Rosy
Kkkkkkkkkkkkkkkk

Felipe Lima

(&)

arthur alexandrino

G

Gildlucia Vieira Heloisa Castro

\%

Veronica Ebrahim ...

&

Davi Nunes da Paz

-
=

Joana da Silva Santos

hur alexandrino

h Barbosa de Sou..‘q Jeane Constantino

Veronica Ebrahim Queiro...

Shanny, B t#a Mayra Henrique

o
Q

B 06 B ®

Aldineide Fernandes

Roseanny Marques de Q..."




0 . fo ° M ° o )
Monitoramento das Gestantes de alto risco Oficinas Macrorregionais Co

. . Financiamento da APS

Elaborado planilha de monitoramento das gestantes : .. : :

, N ) _ Realizada oficinas macrorregionais para
de alto risco por regidao de saude. Monitorada e . :

os profissionais da APS, nas 3

N macrorregioes.

coordenacao.

avaliada mensalmente pelos apoiadores e

Planificacao da Rede

Materno Infantil
Projeto piloto implantado na 3°
macro: 8%,9° e 10° regiao de saude.

2025

Oficinas calendario vacinal

Curso do PEC-E SUS e cadastro territorial/ ACS

Continuidade do Curso PEC - ESUS em Realizadas oficinas com com ACS no
parceria com o eixo da saude digital, - °

. periodo de outubro e novembro, em
digital e imunizacao.

Producoes Cientificas

Total de 46 producdes cientificas incluindo: artigos
publicados, resumos simples ou expandidos
apresentados em eventos cientificos,
cartilhas/guias/materiais informativos.

Oficinas Regionais de Estratificacdao
de Risco Gestacional
Oficinas Realizadas nas regides de saude em

parceria com a Rede Cuidar, profissionais dos
ambulatorios e profissionais da APS.
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NOVEMBRO DE 2025

OFICINA

Aconteceu hoje no auditério do Centro de Formagao de
Educadores em Campina Grande a Oficina de
Estratificacdo de Risco Gestacional da 3? Geréncia
Regional de Satide na Paraiba. O evento teve como
objetivo, implementar o instrumento de estratificagdo
de risco gestacional, através da qualificacao profissional
aos 41 municipios que fazem parte da 3% Geréncia
Regional de Saude como instrumento orientador para a
organizacdo da atencdo materno-infantil na Atencio
Primdria a Saude e a Atengao Ambulatorial
Especializada. Participaram mais de 140 profissionais de
satde, entre Médicos, Enfermeiros e Coordenadores da
Atencao Primdria & Saude e profissionais de referéncia
do Alto Risco e ambulatéric municipal.

A programagao da oficina abordou temas sobre a
situacdo da sadde materna na Paraiba, dados da
mortalidade materna , boas praticas no Pré-Natal e a
organizagdo da Rede de Atengao Materno-Infantil e a
Estratificacdo de Risco Gestacional como possibilidade
de reducdo da morte materna nos territérios da Paraiba

&

T y

Atengdo Prim }n‘a 3Sadee Atengdo Especiaizada

O evento contou no periodo da tarde, com
oficinas tematicas que foram facilitadas por
profissionais Médicos e Enfermeiros dos
municipios de Campina Grande, Alagoa Nova e
Assungao.

Nas salas temdticas os participantes realizaram
formagdo de grupos de discussdo de casos clinicos
e praticaram simulagdo da estratificagdo de risco,
através da ficha de estratificagdo de risco
gestacional

No segundo momento das salas temdticas, os
participantes realizaram discussdo de perguntas
norteadoras que os impulsionaram a apresentar
na plendria e no varal do conhecimento as
discussodes

N

Oficinas Regionais |}
de Estratificacao de
risco Gestacional
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