Regido define trés hospitais
de referéncia para partos
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Além da expectativa com a
chegada do filho, a angtistia de
cada maie ¢ onde realizar o par-
to e em que condigoes o bebé
vird ao mundo. Para qualificar
a atengdo a satde da gestante e
do recém-nascido e, com 1isso,
reduzir a mortalidade materno-
-infantil e sequelas que possam
afetar a satide da crianga, a Re-
gido Central estd organizando a
Rede de Atengio ao Parto e Nas-
cimento. Mais um passo foi dado
ontem, em Santa Maria, onde
secretdrios de Satide de muni-
cipios da regido e representantes
da 4* Coordenadoria Regional de
Satde (CRS) definiram os hos-
pitais que sdo referéncia para o
atendimento a gestantes.

O Hospital Universitirio de
Santa Maria (Husm), a Casa de
Satide (Santa Maria) e o Hospi-
tal de Caridade de Santiago sdo
as trés instituigdes que atendem
aos critérios estabelecidos pela
Comissio Intergestores Bipartite
(CIB). A comissdo € um férum
de negociagio entre o Estado e
os Municipios na implantag¢io
e operacionalizagio do Sistema
Unico de Saude (SUS). Essa é a
primeira etapa para que a rede
se consolide.

Segundo a enfermeira e co-
ordenadora da Politica de Satide
da Mulher da 42 CRS, Daiana do
Nascimento Soares, a definicao
das instituigoes de referéncia é
0 primeiro passo para a regio-
naliza¢do do servico de atengio
ao parto de risco habitual pelo
SUS. Isso assegura o acesso das
gestantes a servigos hospitalares
habilitados para este fim.

— Esses trés hospitais sio os
que atendem os critérios da re-
solugio da CIB. Agora, o docu-

REDE DE ATENCAD Com a definicio, as trés instituicdes vao receber recursos a cada parto realizado

mento com essa defini¢gio das
referéncias serda encaminhado
ao governo do Estado para ava-
liagao — explica Daiana.

Depois da aprovagio, pelo Es-
tado, ainda deverad ser feita uma
reunido com os gestores desses
trés hospitais para os acertos fi-
nais. Ap6s, € feita a assinatura do
termo de adesdo entre os muni-
cipios e as instituigoes de satide.

SECRETARIOS

Para o secretdrio de Satide de
Sao Sepé, Marcelo Ellwanger, a
regionalizagio do atendimento
a gestantes traz alguns questio-
namentos. Segundo ele,uma das
preocupagoes dos municipios
do interior ¢ com o custo que o
transporte das gestantes vai ge-
rar, além da prépria seguranga

v

das mies e dos bebés.

— Com a resolugdo, nés, de
Mmunicipios menores, vamos
poder atender somente casos
de urgéncia e emergéncia. Mas,
vamos buscar nos adequar para
atender a resolugdo — explica.

Para a secretiria adjunta de
Satide de Santa Maria, Liliane
Mello Duarte, a defini¢io de dois
hospitais do municipio como re-
feréncia € o reconhecimento da
qualificagio dos servicos:

— Para a adade, receber essa
demanda contribui para melho-
rar ainda mais os servigos, uma
vez que haverd aporte financeiro
para esses procedimentos.

A REDE

Na regido centro do Estado, 0s
casos considerados de médio e
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baixo risco serdo encaminhados
para a Casa de Saude, em Santa
Maria, e para o Hospital de Ca-
ridade, em Santiago. Para essas
instituigdes, estio previstos re-
cursos financeiros para a reali-
zagio desses procedimentos. Ja
as situagoes de alta complexida-
de terdo como destino o Husm.
Nesse caso, ndo haverd repasse
de recursos do Estado por se tra-
tar de uma instituigio federal.

A Secretaria Estadual da Sai-
de (SES) explica que a proposta €
organizar a Rede de Atengio ao
Parto e Nascimento de forma re-
gionalizada. O plano ndo proibe
que hospitais de pequeno porte
realizem partos, desde que si-
gam as exigéncias da vigilincia
sanitdria. O aporte de recursos,
porém, serd menor, de acordo
com a tabela SUS.



