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PORTARIA GM/MS N° 9.262, DE 22 DE DEZEMBRO DE 2023

Institui a Politica Nacional de Regulagdo do Sistema
Unico de Satde - PNR-SUS.

Politica Nacional de Atencdo Especializada em Satide (PNAES)

A MINISTRA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicées que lhe
(Port. GM/MS n° 1.459, de 24 de junho de 2011)

confere o inciso Il do paragrafo tnico do art. 87 da Constituicéo, e

Art. 1° Fica instituida a Politica Nacional de Regulagao em Satide do Sistema Unico de Satde -
PNR-SUS, com vistas a orientar as relagdes entre os agentes reguladores, integrando-os e
qualificando as agdes.

Programa Nacional de Expansao e Qualificagao da Atencao
Ambulatorial Especializada (PNAES)
(Port. SAES/MS n° 1.383, de 19 de julho de 2023)

§ 1° Para fins desta Portaria, entende-se por regulacdo, no ambito da saude, as ac¢des
realizadas por meio de mecanismos que visam garantir a equidade, a ordenagao e a organizagdo
da atencdo ofertada a satde, permitindo o acesso da populacio aos servicos adequados as
suas necessidades sociais, por meio de estruturas fisicas, tecnolégicas e digitais, com a
qualidade e no tempo oportuno.

Modelo de Informacgdo de Regulacao Assistencial (MIRA)
(Port. SAES/MS n® 733, de 16 de abril de 2024)

§ 2° A PNR-SUS objetiva alcangar, por meio de seu componente regulador, qualidade,
transparéncia e integralidade nas agdes.
Art. 2° Sao principios da PNR-SUS:

I - promover o acesso equanime e resolutivo aos tempos oportunos, as agdes e servicos de
saade;

Obrigatoriedade de envio de dados da Regulagdo Assistencial
(Port. SAES/MS n° 522, de 15 de maio de 2024)
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Il - garantir os fluxos i iais e pr de
necessidades de saude;

integrados, com base nas

Il - pactuar o cuidado centrado nas pessoas;

PO ®

IV - ordenar as ofertas de acesso entre pessoas e segmentos sociais e reduzir as iniquidades; { o Qn\ Pi'Or_j rama fi\’a ora ~l em ‘, spec ’ a Iista & (PATE\»
V - garantir a transparéncia das informagdes; ‘\ T o %

\ Y o
VI - promover a comunicagao e a cooperagao entre os agentes da rede de atengao; N o (Port~ GM/MS n 6465: de 28 de agosto de 2024)

VII - articular os asp P ionais, tecr
regulagao em salde; e

logi estruturais, politicos e financeiros da

Vil - participagao social e atuacdo dindmica nas Politicas Publicas. / Polit ica Na ciona | d@ F\{—I‘ gu ! a C..J o d o *’; U S - PI‘\J R -Sl )S

Art. 3° A PNR-SUS tem como diretrizes a integralidade, a equidade, a qualificagao da regulagao, A\ 5
paréncia, a interoperabilidade de sistemas, a participagao social e a humanizagao do cuidado. ) ; S : / (POl’t, GM/MS n 9262, de 22 de dezembro de 2023)
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Evolugdo da Regulacdo no SUS _ZPIAUI
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Marcos historicos e normativos da regulagao assistencial

A

1990-1999 2008 2020-2022
[ [Institucionalizagéo = Politica Nacional - @ o Pandemia e filas
do SUS de Regulagdo &7 reprimidas
» Constituicdo Federal | * Portaria n® 1.559/2008 | » Sobrecarga assistencial
+ Leis Organicas da Saude + Complexos reguladores * Reorganizacao do acesso
— @ ¢ 4 * ¢ 4
| 2023-2025
2000-2007 2010-2019 5 s
000 Organizagio do acesso Redes e Regionalizaci / b
edes e Regionalizagao
0 R / g(i v : aoll - ewae
* NOAS * Decreto 7.508/2011 « PNAES
* CNRAC » Organizagdo das RAS « MIRA
* Implantacao do SISREG + Nova PNR-SUS

(Pt. GM/MS 9.262/25)




W

AQUITEM FUTURO.

GOVERNO DO
SECRETARIA ’ PI AU Sistema
DA SAGDE 3 SESAP’ % AQUI TEM TRABALHOl SUS “' ::: ;:Ude
-

Nova Politica Nacional
de Regulacao do SUS

A nova PNR-SUS é disruptiva por expandir a PNR de 2008,

definindo estratégias que ja estavam previstas na antiga politica,

para consolidar a regulacao como um dispositivo estratégico

para o acesso oportuno e cuidado integral e equitativo,
acompanhando a propria transformacao do

Sistema Unico de Saude.
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Organizar os fluxos assistenciais i
Promover o acesso equanime e

e processos de trabalho : Promover a transparéncia no
" b resolutivo, em tempo oportuno, -
integrados, com base em linhas s : : processo regulatorio
; as acoes e servicos de saude
de cuidado

Coibir a iniquidade de acesso
entre pessoas e segmentos
sociais e reduzir as iniquidades
regionais no acesso a atencao
especializada

Promover a eficiéncia no uso
dos recursos do SUS
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REGULACAO DO ACESSO

Instrumento do SUS para qualificar o acesso,
fortalecer a rede e assegurar a integralidade do cuidado.

N

Y i
REGULACAO AMBULATORIAL REGULACAO INTER HOSPITALAR
Organiza o acesso da populagdo a consultas, Gerencia o acesso e a transferéncia de pacientes
exames, procedimentos especializados e entre unidades hospitalares de diferentes niveis
cirurgias eletivas na atengdao ambulatorial. de complexidade.
@ Consultas especializadas @ Garante 0 encaminhamento adequado
@ Exames especializados conforme a necessidade clinica
& Prscudintentos ambaliboridis @ Otimiza o uso dos leitos hospitalares disponiveis
[ Cirurgias eletivas @ Reduz tempo de espera por internacao
@ Ordena a demanda por servicos especializados @ Promove contmund?de do cuidado
e seguranca do paciente
@ Agiliza 0 acesso e reduz filas 8 Fud )
@ Realiza a transferéncia de pacientes entre
@ Garante equidade e transparéncia no acesso unidades hospitalares (leitos clinicos e UTI)
X # N 7

QOO0 A regulacio do acesso é fundamental para ordenar o atendimento no SUS,

X 3 garantir equidade, otimizar recursos e assegurar o cuidado integral a satde.
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Do encaminhamento ao cuidado integral

€ N

FLUXO DA REGULAC}AO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA

(5

| @ El.:El
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2 _APFS, S A > Secretaria municipal - ‘ > Anadlise Central ’ Agendamento da ’ Atendimento na
( er;gg:a;er;'\ana inclusdo no Sistema de Regulagao consulta especializada unidade executante
de Regulagdo p g
Profissional da APS avalia ‘ A Central de Regulacdo Agendamento realizado Usugério é atendido pelo
Sisuinoa reslisas A secretaria municipal | analisa a solicitagao, de forma automatica especialista, que avalia
encaminhamento para cadastra a solicitacdo classifica o risco e define no sistema e o usuario cdotiheaconditaintiol:
atendimento especializado. no Sistema de Regulagao. ‘ a prioridade do atendimento. é informado.
& J {4 J s 5 Ne X LY
(6 @ VO )
E ( > = Inser¢@o na fila
o= cirdrgica regulada
Solicitagao e realizagdo — | Retorno com especialista | —» Conduta clini — FAN Usuério é inserido na
T liacio d onaua.mica fila cirtrgica conforme
de exames especializados para avaliagao dos ; e
(unidade executante) resultados (unidade + Paciente atendido e protocolo e prioridade.
Exames necessarios sdo executante) acompanhado narede
solicitados e realizados Especialista avalia os {ou) l
na prépria unidade resultados dos exames N "
executante e reavalia a condigao + Encaminhamento para _— w
‘ ' do usuério. cirurgia eletiva — % Realizacdo da
3 . P (A _i# g cirurgia eletiva |
X L3 Procedimento cirdrgico
BENEFICIOS DO FLUXO realizado na unidade
Mais agilidade Transparéncia @  Integracdo entre o Cuidado integral executante.
@ 1o acesso e equidade os pontos de % e resolutivo

atengao para o usudrio



Solicitacao de
Internacao

¢ Unidade solicitante
acessa o sistema

¢ Preenchimento dos
dados clinicos

* Envio da solicitacdo
para avaliagdo regulatoria

Avaliacao pela

Central de Regulacao

.-. -
¢ Anadlise clinica do caso

* Classificacao de risco

FLUXO DA REGULACAO
INTER-HOSPITALAR

Sistema Regula Piaui ——

=

ACESSO OPORTUNO E CUIDADO INTEGRAL.

SESAPI

Secretaria de Estado
da Satde do Piaui

Possibilidades:

@ Pendéncia de informagoes

* Busca de leito conforme Fila de espera
perfil assistencial e ® Regulado
disponibilidade

® Recusado
REGULAGAO EFICIENTE,

=
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Sistema
Unico
de Saude

¥

o Apos Regulacao

¢ Unidade solicitante realiza
transferéncia

¢ Paciente admitido na
unidade executante

» Encerramento da
solicitagao no sistema
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PROGRAMA MAIS ACESSO A ESPECIALISTAS (PMAE)
m

i \ @D b
Compromisso com prazos

para o acesso

OcClI
OFERTA DE
CUIDADO INTEGRAL

NUCLEO DE
APOIO A GESTAO

GESTAO DO

NUCLEO DO CUIDADO

Prazo maximo para
finalizar a OCl de

00 Lnsotfr:rr:\ae;tocq};eazggillzaraI ® Acompanha o paciente em e Apoia a regulacdo e a gestdo
T e ) nau:' T neg ‘@ todo o percurso da OCI. W dos processos da atengdo ONCOLOGIA
especializada. (combo de consulta,

especializada.
retorno e exames).

Define a sequéncia: Artlculatos pont:s d: rjde @ Analisa dados e identifica
consulta, retorno e o e : SREITe R ETTeees fragilidades e oportunidades. | | --mememeemmmeemsssssseseeeeeceeceeeoee
ARATEE, o cuidado.
Prazo maximo para
G - vV Vv X
@ arante acesso n‘o tempo /\) Monitora prazos, indicadores Acompanha o desempenho finalizar a OCl de
certo a_t‘?d° o cuidado all I e resultados. da rede e os prazos da OCI. 60 CARDIOLOGIA,
necessario.
ORTOPEDIA,
Integra as informagdes e ' Atua de forma proativa para 00, Produz informagdes para DIAS OTORRINOLARINGOLOGIA
promove a continuidade \ H resolver pendéncias e evitar @@® -2poiar a tomada de deciséo E OFTALMOLOGIA
do cuidado. interrupcées no cuidado. e melhorar o acesso do usuério. 2
e S g & 2 K. )

BENEFICIOS PARA A POPULACAO

0®e Acessoorganizado Mais eficiéncia Integragdo entre Prazos claros O Usuario no centro
'O‘ e no tempo certo e menos filas servicos e e monitorados h M do cuidado

‘ profissionais
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PROGRAMA AGORA TEM ESPECIALISTAS (PATE)

Portaria GM/MS n? 7.266, de 18 de junho de 2025

i

OBJETIVOS DO PROGRAMA (Art. 2°) @ MODALIDADES / COMPONENTES DO PROGRAMA

O Programa Agora Tem Especialistas possui os seguintes objetivos:

COMPONENTE AMBULATORIAL

| - ampliar o acesso e reduzir o tempo de espera para consultas,
Consultas, exames e OCI.

exames, tratamentos e cirurgias eletivas;

COMPONENTE CIRURGICO

Cirurgias eletivas e reducdo de filas.

Il - integrar e fortalecer os niveis de atencéo a saude,
com foco na Atengao Especializada a Saude;

Il - qualificar e fomentar o financiamento, contratualizacao,
gestao, regulagdo, monitoramento, avaliagao e controle da
producéo assistencial;

COMPONENTE RADIOTERAPIA

Ampliagao do acesso oncoldgico.

IV - promover a integragao digital, a informacéo acessivel COMPONENTES ESTRATEGICOS

« Crédito financeiro
¢ Ressarcimento ao SUS

¢ Rede complementar
V - qualificar a rede de diagnéstico e tratamento do cancer, « SUS Digital
em especial o acesso a radioterapia. o Telessatide

N Z AR

aos cidadaos e a transparéncia na gestao da espera; e

A

‘ ?—515 BASE LEGAL: Portaria GM/MS n® 7.266, de 18 de junho de 2025.




REFERENCIA AMBULATORIAL ¥
DA TUBERCULOSE NO ESTADO DO PIAUI

Fluxo da assisténcia ambulatorial

1. ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) e®o
® Porta de entrada do usuario no SUS; .m-
® Realiza identificagcdo de sintomaticos respiratérios; Usudrio com suspeita
e Solicita exames iniciais; ou diagnéstico de

® |nicia acompanhamento e tratamento dos casos sensiveis. tuberculose

4

2. REFERENCIA AMBULATORIAL ESPECIALIZADA

INSTITUTO DE DOENCAS TROPICAIS NATAN PORTELLA
e Referéncia estadual para consultas especializadas em Infectologia;

e Atendimento de casos complexos e acompanhamento
especializado da tuberculose.

h 2

3. REDE DE APOIO DIAGNOSTICO AMBULATORIAL

@ EXAME PPD

Disponibilizado:

INSTITUTO DE DOENCAS
TROPICAIS
' | B NATAN PORTELLA

Dlsponlblhzado

HOSPITAL
GETULIO VARGAS
(HGV)

HOSPITAL INFANTIL
LUCIDIO PORTELLA

C— L) C—

(HILP)
=)
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REFERENCIA AMBULATORIAL i
DA HANSENIASE NO ESTADO DO PIAUI

Fluxo da assisténcia ambulatorial

1. ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) o®o

e Porta de entrada do usuario no SUS; .m-

e Realiza identificacdo de sinais e sintomas sugestivos; Usuario com suspeita

e Solicita exames iniciais; ou diagnéstico de
® |nicia acompanhamento e tratamento dos casos sensiveis. hanseniase

3

2. REFERENCIA AMBULATORIAL ESPECIALIZADA

HOSPITAL DA POLICIA MILITAR
— DERMATOLOGIA / HANSENIASE
e Referéncia estadual para consultas especializadas

em Dermatologia/Hanseniase.

¥

3. REFERENCIA PARA ATENDIMENTO PEDIATRICO

y ¥ ) HOSPITAL INFANTIL LUCIDIO PORTELLA
I&F — DERMATOLOGIA PEDIATRICA

e Referéncia para consultas especializadas
em Dermatologia Pediatrica.

ULACAO E APOI(

Integracgao entre APS, servicos especializados e vigilancia em salde para
qualificar o cuidado e ampliar o acesso.

GOVERNO DO

SESAPI PlAUi B e
Secretaria da l SUS “ Unico
Satde do Piaui AQUI TEM TRABALHO. - de Saude

AQUI TEM FUTURO.
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REFERENCIA INTER-HOSPITALAR
DA TUBERCULOSE PULMONAR

NO ESTADO DO PIAUI

- .
(1] PORTA DE ENTRADA
] u

UBS / HOSPITAL LOCAL

Q Diagnéstico inicial;

Q Tratamento ambulatorial ou
internagao local;

0 Solicitagdo de regulagdo nos

FLUXO DE ENCAMINHAMENTO HOSPITALAR ESPECIALIZADO

g REGULACAO ESTADUAL )
- CERIH

O

Central Estadual de
Regulacao de Internagoes
Hospitalares

0 Avaliacdo do perfil clinico;

Q Definigdo da referéncia
hospitalar;

@

CASOS
PEDIATRICOS

B

HILP

Hospital Infantil
Lucidio Portella

PACIENTES COM
CONDIGOES ESPECIAIS

db

IDTNP

Instituto de Doengas
Tropicais Natan Portela

REFERENCIAS INTER-HOSPITALARES

@

TUBERCULOSE
MULTIRRESISTENTE

we

Pneumologia
Hospital Getuilio Vargas

Referéncia:

Referéncia:

Referéncia:

casos complexos. s
P 0 Encaminhamento conforme == e Paciente com HIlV; -9 .
: Tuberculose pediatrica E S © TB multirresistente;
complexidade. = idade d ¢ Eventos aciversos aos i ) g
cominecessicadece tuberculostaticos; ® Micobacterioses ndo
internaggo. e Vinculo epidemiolégico tuberculosas.
sugestivo com exames
N P N e . ) \__ negativos. Fan
d = N
O/ OBJETIVO: Garantir encaminhamento adequado e oportuno, assegurando
L cuidado qualificado e contlnuo ao pac:ente com tuberculose pulmonar |
SESAPI = GOVERNO DO B ,
Sistema Unico
Secretariade Estado = —= PIAUI 2 mimasao SUS BN ;oo
da Saude do Piaui / .
-



' DESAFIOS

n OFERTA DA ATENCAO ESPECIALIZADA n DEMANDA POUCO QUALIFICADA
» Fragmentacdo do cuidado ¢ Encaminhamentos “a pedido”
¢ Vazios assistenciais * Solicitacdes sem informagdes
* Dependéncia dos prestadores clinicas suficientes
 Capacidade resolutiva da regulacdo restrita » Dificuldade na priorizacdo regulatéria
X xR J
4 2. Y S N, N\
n REGULACAO BUROCRATICA B INFORMACOES RESTRITAS n AUSENCIA DE
INTEROPERABILIDADE
* Processos excessivamente ¢ Limitacdo das informacdes * Falta de integracdo entre os
administrativos assistenciais disponiveis sistemas de informagéao
* Restricdo da atuacdo regulatoria * Dados parciais do processo * Limitacdo de analises mais
- ) regulatorio qualificadas da demanda e da oferta
¢ Fragilidade no monitoramento e
busca de alternativas assistenciais * Dificuldade para planejamento e * Dificuldade no acompanhamento do
monitoramento da rede percurso do usudrio na rede
\ S \ J . J
=
SESAPI #~ GOVERNO DO
H H Sistema
Secretaria de Estado /" PIAU' SUS + et
da Saude do Piaui / e
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Obrigada!

Diretoria de Unidade de Controle, Avaliacao,
Regulacao e Auditoria - DUCARA

Superintendéncia de Gestao da Rede de
Média e Alta Complexidade - SUGMAC
Secretaria de Estado da Saude do Piaui - SESAPI

@ ducara@saude.pi.gov.br
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