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Conhecimento na area de atuacgao

O que é o Sistema Unico de Saude (SUS)?

O Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores e mais complexos sistemas de satude publica do mun-
do, abrangendo desde o simples atendimento para avaliagdo da pressao arterial, por meio da Atencao Primaria,
até o transplante de 6rgaos, garantindo acesso integral, universal e gratuito para toda a populacao do pais. Com
a sua criacao, o SUS proporcionou o acesso universal ao sistema publico de saude, sem discriminacao. A atencao
integral a saude, e n&o somente aos cuidados assistenciais, passou a ser um direito de todos os brasileiros, desde
a gestacao e por toda a vida, com foco na saude com qualidade de vida, visando a prevengao e a promogao da
saude.

A gestao das acoes e dos servigos de saude deve ser solidaria e participativa entre os trés entes da Federa-
¢ao: a Uniao, os Estados e os municipios. A rede que compde o SUS é ampla e abrange tanto a¢des quanto os
servigos de saude. Engloba a atengao primaria, média e alta complexidades, os servigcos urgéncia e emergén-
cia, a atencao hospitalar, as agdes e servi¢os das vigilancias epidemioldgica, sanitaria e ambiental e assisténcia
farmacéutica.

AVANCO: Conforme a Constituicao Federal de 1988 (CF-88), a “Saude é direito de todos e dever do Esta-
do”. No periodo anterior a CF-88, o sistema publico de saude prestava assisténcia apenas aos trabalhadores
vinculados a Previdéncia Social, aproximadamente 30 milhdes de pessoas com acesso aos servigos hospitala-
res, cabendo o atendimento aos demais cidadaos as entidades filantrépicas.

Estrutura do Sistema Unico de Saude (SUS)

O Sistema Unico de Saude (SUS) é composto pelo Ministério da Saude, Estados e Municipios, conforme
determina a Constituicdo Federal. Cada ente tem suas co-responsabilidades.

Ministério da Saude

Gestor nacional do SUS, formula, normatiza, fiscaliza, monitora e avalia politicas e acbes, em articulacédo
com o Conselho Nacional de Saude. Atua no ambito da Comissao Intergestores Tripartite (CIT) para pactuar o
Plano Nacional de Saude. Integram sua estrutura: Fiocruz, Funasa, Anvisa, ANS, Hemobras, Inca, Into e oito
hospitais federais.

Secretaria Estadual de Saude (SES)

Participa da formulacédo das politicas e acgdes de saude, presta apoio aos municipios em articulagdo com
o conselho estadual e participa da Comissao Intergestores Bipartite (CIB) para aprovar e implementar o plano
estadual de saude.

Secretaria Municipal de Saude (SMS)

Planeja, organiza, controla, avalia e executa as agdes e servigos de saude em articulagdo com o conselho
municipal e a esfera estadual para aprovar e implantar o plano municipal de saude.

Conselhos de Saude

O Conselho de Saude, no ambito de atuagao (Nacional, Estadual ou Municipal), em carater permanente e
deliberativo, 6rgao colegiado composto por representantes do governo, prestadores de servigo, profissionais de
saude e usuarios, atua na formulacao de estratégias e no controle da execug¢ao da politica de saude na instan-
cia correspondente, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas decisdes serao homologadas pelo
chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

Cabe a cada Conselho de Saude definir o numero de membros, que obedecera a seguinte composig¢ao:
50% de entidades e movimentos representativos de usuarios; 25% de entidades representativas dos trabalha-
dores da area de saude e 25% de representagao de governo e prestadores de servigos privados conveniados,
ou sem fins lucrativos.
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Conhecimento no perfil

As Redes de Atencgao a Saude (RAS) sdo um conjunto de agdes e servigos de saude articulados entre si,
com o objetivo de oferecer atendimento integral e continuo aos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS).
As RAS sao compostas por diferentes servigos e profissionais de saude, que atuam de forma complementar e
integrada, com base em protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas.

A ideia das RAS é organizar a atengédo a saude de forma mais efetiva e resolutiva, garantindo o acesso
da populagéo aos servigos e evitando a fragmentagao e a descontinuidade do cuidado. As redes podem ser
organizadas em diferentes niveis de complexidade, desde a atengao primaria até a atengao hospitalar e de alta
complexidade.

Entre os objetivos das RAS estao a promog¢ao da saude, a prevencao de doencgas, o diagndstico precoce, o
tratamento adequado e a reabilitacdo dos usuarios do SUS. Para isso, é necessario que haja uma articulagéo
entre os diferentes servigos e profissionais de saude, com o compartilhamento de informacdes e a adocao de
praticas integradas e coordenadas.

Algumas das redes de atencao a saude mais conhecidas no Brasil incluem a Rede Cegonha, que tem como
objetivo garantir atengéo integral a saude das mulheres e das criangas, desde a gestacao até o pds-parto; a
Rede de Urgéncia e Emergéncia, que tem como objetivo garantir atendimento rapido e efetivo em casos de
urgéncia e emergéncia; e a Rede de Atengao Psicossocial, que tem como objetivo oferecer atencao integral e
resolutiva as pessoas com transtornos mentais.

O enfermeiro desempenha um papel fundamental nas redes de atencdo a salde em todas as etapas do
cuidado, desde a prevencéo até a reabilitagdo. Algumas das fungdes do enfermeiro dentro das redes de atencao
a saude incluem:

1 — Promocao da saude e prevencao de doencas: o enfermeiro trabalha na promocgao da saude e prevencgao
de doencgas, desenvolvendo ag¢des educativas para a comunidade e realizando atividades de vigilancia
epidemioldgica e sanitaria.

2 — Atendimento primario: o enfermeiro atua como o primeiro contato com o paciente na rede de atengao
a saude, realizando avaliagdes clinicas e de enfermagem, prescrevendo e administrando medicamentos e
procedimentos, encaminhando pacientes para outros profissionais e servicos quando necessario.

3 — Coordenacao do cuidado: o enfermeiro coordena o cuidado dos pacientes, garantindo a continuidade do
tratamento e a integracao dos servigos de saude, bem como a comunicagao entre os profissionais envolvidos
no cuidado.

4 — Cuidados intensivos: o enfermeiro trabalha em unidades de cuidados intensivos, como Unidades de
Terapia Intensiva, garantindo a monitorizagao e intervencéo imediata em situacdes criticas.

5 — Cuidados paliativos: o enfermeiro atua em cuidados paliativos, proporcionando suporte emocional e
conforto aos pacientes e suas familias em fase avangada de doencas crbnicas e/ou terminais.

Além disso, o enfermeiro pode contribuir para a gestao da rede de atengdo a saude, atuando em comités e
grupos de trabalho, e também no ensino e pesquisa em saude.
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