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NORMA TECNICA N° 09/2020 — DEFINE ORIENTACOES A REDE MATERNO
INFANTIL PARA ATENDIMENTOS AOS CASOS SUSPEITOS OU CONFIRMADOS
EM GESTANTES PELO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19) NO AMBITO DO SUS

RIO GRANDE DO NORTE

Normatiza o fluxo e orientacdes gerais temporarias para o atendimento a pacientes obstétricas nos
hospitais municipais, estaduais e federais de referéncia das regides de saude em relagdo a Pandemia do
COVID-19.

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE PUBLICA DO RIO GRANDE DO NORTE, no
uso das atribui¢des conferidas pelo art. 54, I, III, XIII, da Lei Complementar Estadual n.° 163, de
5 de fevereiro de 1999 e Decreto n® 23.513, de 19 de junho de 2013;

CONSIDERANDO o art. 196 da Constitui¢ao Federal do Brasil que afirma que a satde ¢ direito
de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais € econdmicas que visem a
reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agoes e
Servigcos para sua promog¢ao, protecao e recuperagao;

CONSIDERANDO a Portaria GS/SESAP 1561, de 15 de agosto de 2019 que estabelece o fluxo
para atendimento as intercorréncias obstétricas e ginecologicas entre os hospitais municipais,
estaduais e federais de referéncia das regides de satide e as unidades de saude solicitantes;

CONSIDERANDO a necessidade de uma melhoria na qualidade da assisténcia prestada a
populagdo diante da pandemia do COVID-19;

CONSIDERANDO que as necessidades do SUS de acordo com a proposta de regulacao do
acesso ¢ uma das acdes para insercao de todos os leitos da rede publica e organizar as portas dos
servicos de satde, da rede conveniada/contratada na Complexo Estadual de Regulacao
“Divaneide Ferreira de Souza”, para assim organizar a demanda;



CONSIDERANDO a necessidade manter os servigos funcionando e com isso garantir a
manutencao das escalas assistenciais para atender a populagdo frente ao coronavirus;

CONSIDERANDO que a observacao do perfil de assisténcia hospitalar de cada unidade de
saude, em consonancia com as linhas de cuidados das Redes Prioritarias de Aten¢ao a Saude ¢ a
complexidade de atendimento para casos leves e graves acometidos pelo COVID-19;

CONSIDERANDO a necessidade de estabelecer um fluxo ao paciente obstétrico, tanto para a
assisténcia do risco habitual quanto para o cuidado com o parto de alto risco, a fim de nortear os
municipios e os hospitais municipais e regionais dentro da Rede Cegonha para o atendimento ao
COVID-19;

CONSIDERANDO que na Regido Metropolitana sdo hospitais de referéncia para o parto de alto
risco o Hospital Dr. José Pedro Bezerra (HJPB) e a Maternidade Escola Januario Cicco (MEJC-
UFRN) e em Mossord o Hospital Almeida Castro para o atendimento;

CONSIDERANDO que o Hospital Monsenhor Antonio Barros (HRMAB - Sao José do Mipib1),
Hospital Regional Dr. Mariano Coelho (HRMC — Currais Novos), Hospital Universitario Ana
Bezerra da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (HUAB — Santa Cruz), Hospital
Regional Alfredo Mesquita (HRAM — Macaiba), Maternidade Araken Ireré Pinto (Natal),
Maternidade Leide Morais (Natal), Hospital Maternidade Divino Amor (HMDA — Parnamirim),
Hospital Regional Cleodon Carlos de Andrade (Pau dos Ferros), Hospital Estadual Telecila
Freitas Fontes (Hospital Regional do Serid6), em Caicé/RN, Hospital Municipal Percilio Alves
(Ceara Mirim), Hospital Maternidade Belarmina Monte (Sdo Gongalo do Amarante) sdao
referéncias para parto de risco habitual com representatividade na realizagdao de parto dentro da
rede;

RESOLVE:

Art. 1° - Estabelecer que a alta de puérperas e recém-nascidos de parto de risco habitual por via
normal poderd acontecer com 24h, para diminuir o tempo de permanéncia do bindmio em
ambiente hospitalar;

Art. 2° - Estabelecer que a alta de puérperas e recém-nascidos de parto de risco habitual por via
cesariana podera acontecer com menos de 48h, para diminuir o tempo de permanéncia do
bindmio em ambiente hospitalar;

Art. 3° - Estabelecer que os casos sintomaticos respiratérios leves que procurarem as
maternidades sem trabalho de parto serdo orientadas a adotarem as medidas de precaugdo e
ficarem em isolamento domiciliar;

Art. 4° - A usudria com quadro sintomatico respiratdrio leve, que necessite de atendimento
obstétrico, sera atendida na maternidade de risco habitual de sua referéncia;

Art. 5° - Estabelecer que as gestantes sintomaticas respiratorios com sinais e critérios de
gravidade, que buscarem os servicos de saide em geral, deverdo ir para sua maternidade de
referéncia de risco habitual, avaliar se estdo com algum comprometimento obstétrico, ndo
estando, e precisando de internacao clinica para tratar a questao respiratoria, serdao referenciadas:



- 17, 3% 4% 5% e 7% regides de saude

I — Gestante até 31 semanas e 6 dias: serdo encaminhadas pelo sistema de gerenciamento de
leito para internagdo no Hospital da Policia Militar de Natal;

IT — Gestante a partir de 32 semanas: serdo encaminhadas pela Central de Regulacao de Acesso
as Urgéncias — CRAU para o Hospital Dr. José Pedro Bezerra (HJPB).

- 2% 6%, 8" regioes de saude

Todas as gestantes serdo encaminhadas para o Hospital Almeida Castro

Art. 6° - A usuaria com quadro sintomatico respiratorio seja leve ou com sinais de gravidade,
com quadro de alto risco na gestacao, que necessite de atendimento obstétrico, sera encaminhada
para o Hospital Dr. Jos¢ Pedro Bezerra (1%, 3%, 4%, 5% 7% regidoes de saide) em Natal ou para a
Maternidade Almeida Castro (2%, 6* e 8" regides de satide) em Mossord, que sao maternidades
referéncia para esses casos acometidos pelo COVID 19;

Art. 7° - A usuaria, que necessite de atendimento obstétrico de alto risco da 3? regido de saude
sera referenciada para a Maternidade Escola Januario Cicco, enquanto durar a Pandemia pelo
novo coronavirus (COVID-19);

Art. 8° - As unidades consideradas de referéncia para os fluxos aqui explicitados ndo poderao
negar atendimento para as indicagdes clinicas a que se destinam, considerando que as mesmas
caracterizam-se como servicos “vaga sempre’’;

Art. 9° - No caso de superlotagdo em um dos servigos frente aos outros ou dificuldade de
materiais para realizar procedimentos, deve haver entre as mesmas permutas de materiais e
divisdao dos atendimentos de modo a prestar uma melhor assisténcia e efetivar o papel da rede de
atencao a saude;

Art. 10 - A regulacdo entre as portas dos servigos ocorrerd a partir da Central de Regulagdo do
Acesso as Urgéncias (CRAU) e quando necessario, devera ocorrer diretamente entre os
profissionais médicos que realizardo o envio e o recebimento do paciente. Excetua-se apenas a
regulacdo para o Hospital da Policia Militar de Natal que se darad pela Central de Leitos apds
solicitagdo em sistema especifico (RegulaRN). A comunicagdo direta entre os médicos dos
servicos ocorrerd de forma extraordinaria, entre o servigo solicitante e a unidade hospitalar de
referéncia. Caso a comunicagao nao ocorra de forma satisfatoria, sera seguido o fluxo pactuado;

Art. 11 - A Central de Regulacdo do Acesso as Urgéncias (CRAU) ¢ o setor responsavel pela
regulacao do acesso aos servigos de saude que possuem portas de urgéncias, seja municipal,
estadual ou federal e também para o atendimento pré-hospitalar. Com a criacao da Central do
Acesso as Portas Hospitalares junto ao SAMU, compondo a CRAU, espera-se que,
principalmente, o direcionamento dos usudrias do SUS junto as portas de entrada das Unidades
Hospitalares de Referéncia seja mais adequado, respeitando o perfil hospitalar. A CRAU ¢
responsavel também pela execucao dos fluxos assistenciais, de acordo com as necessidades da
paciente ¢ da Rede de Atencdo, respeitando a missdao, a visao e a capacidade instalada da
unidade. Para complementar a regulagdo, serd usado o sistema REGULA para o gerenciamento



de solicitacao dos leitos para internacao em leitos COVID-19;

Art. 12 - O encaminhamento indevido para unidades hospitalares de referéncia ou sem
regulacdo, ou ainda a negativa de alguma unidade ou médico de receber alguma paciente que
esteja dentro do perfil da unidade onde desempenha suas atividades laborais e considerando os
fluxos acima descritos, estardo sujeitos a puni¢des e adverténcias administrativas e notificacao
junto ao Conselho Regional de Medicina;

Art. 13 — Qualquer profissional de saude deve realizar a notificagao de forma imediata (em no
maximo 24h) qualquer caso suspeito ou confirmado de COVID-19;

Art. 14 — As medidas dispostas nesta Norma Técnica serdo reavaliadas regularmente pelo
Comité Técnico Assistencial para Enfrentamento a Pandemia de COVID-19, instituido por
Portaria —SEI No 873, de 07 de abril de 2020, a medida que for tendo o avango do Coronavirus
(COVID-19), podendo ter adequagdes quando necessario;

Art. 15— Este fluxo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Cipriano Maia de Vasconcelos

Secretario de Estado da Saude Publica do RN

COVID-19 E GRAVIDEZ: Orientacdes para a linha de cuidado no ciclo gravidico-puerperal
Anexo: | no Rio Grande do Norte.
Disponivel em: http://www.saude.rn.gov.br/
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