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Marlice Marques
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Fonte: SES/GO. Elaboracdo: Conecta SUS/SES-GO.

Extensao Territorial - 340.086 km?

Regibes de Saude — 18

Macro Regides de Saude — 05

Populacao do estado -7.055.228 (IBGE 2022)

Pessoas Identificadas com Diabetes — 494.590 (11/09/23)

Pessoas identificadas com diabetes acima de 60 anos — 270.709(1
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GOVERNANCA DAS REDES PRIORITARIAS

Resolucéo CIB 1020/2023

Instituido pela resolucéao CIB 239/2022 e alterado pela Resolucdo CIB 824/2023
Comité de natureza técnica e operacional, vinculado a Comissédo Intergestores
Bipartite - CIB, com 0 objetivo de monitorar, acompanhar, avaliar e propor solucdes
para o adequado funcionamento das RAS, contemplando a participacéo dos diversos
atores, incluindo os prestadores de servicos, 0 controle social e representantes do
Ministério da Saude

|
SUS ‘.‘ secetans




Grupos Operacionais das Redes Tematicas
Técnicos de todas as geréncias relacionadas a cada rede tematica

Geréncia de Redes de Aten¢ao — Coordenacgao

Geréncia das Regionais de Saude

Geréncia de Humanizacao

Geréncia de Dados e Informacdes Estratégicas em Saude

Superintendéncia de Politicas de Atencao Integral a Saude — SPAIS(Atencdao Primaria, Atencao
Especializada, Atencao Farmacéutica, Saude Bucal, Populacdes Especificas, Saude Mental, Ciclos da
Vida, terapia Renal Substitutiva )

Superintendéncia de Vigilancia em Saude — SUVISA (Promocao da Saude, Vigilancia Epidemioldgica de
Doencas e Agravos nao transmissiveis, Imunizagao)

Superintendéncia de Gestao Integrada

Superintendéncia de Regulacao, Controle e Avaliacao

Superintendéncia de Monitoramento dos Contratos de Gestao e Convénios
Superintendéncia de Planejamento

Superintendéncia de Tecnologia e Inovacdao — Inovacao e Saude Digital

Superintendéncia da Escola de Saude de Goias
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SUPERINTENDENCIA DE ATENGAQ INTEGRAL A SAUDE

Nota Técnica n2: 12/2021 - 5AI5- 03083

ASSUNTO: Nota técnica conjunta para definir critérios na organizacao da assisténcia ao usudrio com diabetes mellitus (DM) na Atencao Primaria & Satde
(APS) & na Atengao Ambulatorial Especializada (AAE), no Estado de Goias.

1. OBJETIVO

A presente Nota Técnica tem por objetivo definir critérios para organizagdo da assisténcia ao usuario com DM na APS e AAE, no Estado de
Goids.

2. RASTREAMENTO
0 rastreamento deve ser feito nas seguintes situagdes:

Quadro 1- Situacdes para rastreamento de diabetes mellitus.
|dade 2 45 anos

IMC 225 Ilcg,r'm2 & presenga de 1 ou mais dos seguintes fatores de risco:

* Hipertensao ou DCV

+ Historia familiar de diabetes em pais ou irmaos

»  Etnias de alto risco (afro descendentes, hispanicos ou indigenas)

* HOL< 35 mg/dL efou triglcérides > 250 mg/dL

* Historia prévia de diabetes gestacional ou RN GIG [2 4,5 kg)

* Historia prévia de tolerancia diminuida 3 glicose ou glicemia de jejum alterada
» Presenca de acantose nigricans

* Sindrome de ovario policistico

*  Individuos com HIV

Presenca de sintomas de DM (poliuriz, polidipsia e perda de peso)

Fonte: Aduptado de S0 (2024)1, ADA 2024 £, PACK Brasil sdulto 2. DCV: doengs carcicwmsculer, IMC: ingice de massa corperal, AN GIG: recem nascica grance para a idade
gestacional

E importante destacar que parcela consideravel (30% a 40%) das pessoas com DM2 permanece assintomatica durante anos, desconhecendo a
propria condigdo de sadde e chegando tardiamente a um diagnostico, muitas vezes ja com a ocorréncia de complicagbes. Dai a importancia da vigilancia
continua. N3o estdo indicadas acbes de rastreamento populacional indiscriminado para DM, como campanhas ou mutirdes de rastreio, por serem pouco efetivas
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https://calculadora-risco.saude.go.gov.br/
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NUmero de pessoas identificadas com diabetes no Estado de Goias:

492.830

SADT

B
- Hospital Geral
»

Unidade Basica de Satide Policlinicas e Centros de Especialidades

Legenda:
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Centro Estadual de Atencéo Ao Diabetes - HGG
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Sobre os dados b 4

Rede Estadual De Diabetes Mellitus

O termo “diabetes mellitus™ (DM) refere-se a um transtorno metabdlico de etiologias heterogéneas, caracterizado por hiperglicemia e
distirbios no metabolismo de carboidratos, proteinas e gorduras. resultantes de defeitos da secrecdo e/ou da acdo da insulina
(WORLD HEALTH CRGANIZATION, 1999).

O DM vem aumentando sua importdncia pela sua crescente prevaléncia e habituaimente esta associado a dislipidemia, a
hipertensdo arterial e 4 disfuncio endotelial. E um problema de salde considerado Condicio Sensivel a Atencio Primaria, ou seja,
evidéncias demonstram que o bom manejo deste problema ainda na Atencdo Basica evita hospitalizagdes e mortes por
complicacdes cardiovasculares e cerebrovasculares (ALFRADIQUE, 2009).

Além disso, o diabetes & uma condicdo crdnica que pode evoluir para graves complicacfes com elevada morbimortalidade & forte
impacto para o sistema de salde e para a sociedads.

Mapeados e georreferenciados todos o0s

O objetivo deste painel e fomecer orientacdes sobre o georreferenciamento dos servicos de salde que compde a REDE DE : : )

ATENCAD AD DIBETES no estado de Goids, por nivel de atencdo e apresentacio de informacdes pertinentes aos atendimentos Iocals com atendlmento as pessoas com

referentes a condigdo clinica. diagnostico de Diabetes, SUS ou convénio
Leia mais sobre a organizagio do cuidado as pessoas com doengas crénicas no SUS; em tOdOS 0S nivelis de aten(}ao-

Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Diabete Melito Tipo 1
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Diabete Melito Tipo 2

Fonte dos dados:

Unidade Fonte
UNIDADE BASICA DE SAUDE e-SUS APS
POLICLINICAS CNES e MV
CENTROS DE ESPECIALIDADES CNES e SIA/SUS
UPA CNES e SIASUS
COEG SERVIR
SAMU Ministerio da Saldde — Linhas de Cuidado Diabetes Mellitus tipo 2
Centro Estadual de Atencdo ao Diabetes - HGG CNES & Mv.
Hospital Geral Un?dades da F'.edci Estadggl: CNES e MV; .

Unidades de gestdo Municipal: CNES e SIH/SUS. SES

Estado da
Saude
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1 - Abertura de processo ou alteracao e/ou inclusao de
medicamentos

Clique aqui para obter as informagdes necessarias para iniciar a
ABERTURA de processo visando obter medicamentos ou a alteragao
/ inclusé@o de medicamentos.

ABERTURA DE PROCESSO

INSTRUCOES PARA
ABERTURA DE PROCESSO

MEDICAMENTOS DO COMPONENTE
ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA (CEAF) NO ESTADO
DE GOIAS.

RETINOPATIA

ETAPA 1 - Verificando a disponibilidade do medicamento

Inicialmente, vocé deve identificar com o{a) seu (sua) Médico (a) qual o nome da doenca/agravo e o CID-10 (classificagdo da doenca). Veja o
exemplo: Doenca/Agravo: ASMA / CID-10: J45.0

De posse destas informacdes vocé podera consultar nas tabelas abaixo se o medicamento prescrito esta disponivel para a doenga/agravo
que o seu Médico (a) diagnosticou. Importante ressaltar que os medicamentos estdo com sua denominagao genérica, ndo contendo
nome comercial.

ETAPA 2 - Lista de documentos e exames para abertura do processo

Agora que vocé ja consultou as Tabelas especificas e verificou que a CEMAC Juarez Barbosa fornece seu medicamento e este esta
disponivel para sua doenca/agravo vamos aos documentos necessarios.

Um dos documentos obrigatérios para a abertura de processo é o LME (Laudo de solicitagdo, avaliagdo e autorizacdo de medicamentos). Ja
faca o download deste arquivo abaixo e veja também com se dé o seu preenchimento.

+ Orientagdes para preenchimento de LME

+ LME Manual

+ LME para preenchimento eletronico

Agora basta dar um clique no link abaixo para escolher a doenca/agravo e baixar o arquivo contendo a relagdo de documentos e exames
necessarios para a abertura de processo.

ETAPA 3 - Encaminhar os documentos e exames para solicitacao de medicamentos
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Doenga/Agravo: : :

v EDEMA MACULAR SECUNDARIO A
RETINOPATIA DIABETICA (EMD)

- Codigo internacional de doengas (CID-10) contemplado(s):
« H36.0 - Retinopatia Diabética

- Medicamento(s) disponivel(is).:
« AFLIBERCEPTE 40 mg/mL solucio injetivel (frasco ampola).
« RANIBIZUMABE 10 mg/mL solugiio injetavel (frasco ampola).

« DEXAMETASONA 0.7 mg - IMPLANTE BIODEGRADAVEL PARA USO OFTALMICO
(Intravitreo).

Regulamentagdo fundamentada para obteng¢do do(s) medicamento(s) do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica (CEAF):

o Titulo IV, do Anexo XXVIII da Portaria de Consolidagdo n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

« Portarias Estaduais SES/GO n® 03/2019 de 10 de junho de 2019 e n® 04-2019 de 19 de agosto de 2019 -
Aprovam a incorporagdo dos medicamentos ¢ o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT).

Procedimentos e demais informagaes:
e Todas as orientagdes quanto a abertura e renovagdo de processos, bem como, dispensagdo de
medicamentos podem ser verificadas no documento intitulado “ORIENTACOES GERAIS” que encontra
no site da CEMAC Juarez Barbosa acessando o link abaixo:

ORIENTACOES GERAIS

o ATENCAO: Este Protocolo se destina somente a PACIENTES RESIDENTES E DOMICILIADOS

NO _ESTADO DE GOIAS, mediante comprovacdo documental ¢ VISITA DOMICILIAR, conforme
descrito no item 4 (ver abaixo).

ApOs a abertura do processo em um prazo médio
de uma semana é disponibilizado para o paciente.

Orientacao : Caso o0 paciente nao esteja fazendo ‘0
acompanhamento médico em algum centro de referéncia,
este devera solicitar regulacdo para o CEROF/HC
(Centro de Referéncia em Oftalmologia do Hospital das
Clinicas), junto a Secretaria de Saude do seu municipio.

Assim que regulado o CEROF/HC entrard em contato
para agendar a reavaliacéo e informar o dia da aplicacao.

Esta lista de agendamento € enviada semanalmente a
Centro Estadual de Medicamentos de Alto Custo e
CEMAC envia as ampolas (compartilhamento de dose
ao CEROF.



NEFROPATIA

 No estado de Goias , unidades SUS e conveniada temos :

v' 33 unidades com marcacao 1504( hemodialise)
v 30 unidades com marcacéo 1505 ( dialise)

 Na Rede Estadual ha oferta de 350 vagas para hemodialise em sala branca e 16 vagas em sala amarela
« Nas unidades proprias temos 306 pacientes em atendimento em sala branca, no momento sem fila

» N&o conseguimos separa-los por CID de base.
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NOS CRITICOS

1- Alimentacdo dos Sistemas de informacéo

E-Sus — Subutilizado:

* nao especifica tipo do diabetes ,

« atualizacdo cadastro ndo é feita regularmente,

« nao é lancado o encaminhamento para a atencao especializada (auséncia de protocolos?),

« nao existe a interoperacionalidade com o Horus/e-SUSAF- s0 visualizamos a prescricdo mas

nao se a medicacao foi dispensada

CNES — Alteracoes nao atualizadas tanto de estabelecimentos quanto de profissionais

SIA — Sistema de Informac&o Ambulatorial

* Procedimentos realizados neste nivel de atencao so6 visualizamos os oferecidos nos servigcos proprios ,
nas demais unidades o lancamento é feito por BPA consolidado( ndo tem CID)

2- Acesso aos exames

3- Tempo de espera para servicos especializados- nimero de vagas ofertadas pelos pontos de atencao.
4- AcOes desarticuladas das varias areas, em todos o0s niveis de atencao.
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