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Assistência à Saúde

Ainda há uma prática:

• Centrada no ato prescritivo           
procedimento

• Dimensões biológicas

• Centrado em exames e 
medicamentos

Custo elevado



Assistência à Saúde

Ainda há uma prática:
• Procedimentos são sem relação
• Intervenções não são 
articuladas e são pouco
cuidadoras
• Diminuição da eficácia prestada 
(Malta et al., 2004)
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Linha de Cuidados

• Fluxos assistenciais às ne-

cessidades do usuário

• Reorganização do processo

de trabalho

• Integralidade da assistência 

• Ações preventivas, curativas e de 
reabilitação: visitas domiciliares a alta 
complexidade hospitalar



Linha de Cuidados
É necessário:

• Opção política de saúde

• Boas práticas profissionais

• Acolhimento, vínculo e responsabilização

• O serviço de saúde seja centrado nos 
usuários e suas necessidades, e não na 
oferta de serviços



Linha de Cuidados
Como:

• Pacto entre os gestores 

• Rede assistencial



LETALIDADE SEM CUIDADOS 
DE SAÚDE

COM CUIDADOS DE 
SAÚDE

Crianças até 5 
anos de idade

80,0%

(vida média 8 anos)

1,8%

(vida média 45 anos)

Gestantes

Durante o parto 50,0% 2,0%

LETALIDADE EM DOENÇA FALCIFORME
NO BRASIL

Fonte: CPNSH / MS

http://www.brasil.gov.br/
http://www.brasil.gov.br/


Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

• Fortalecer e qualificar a atenção ao 
usuário com doença falciforme, por meio 
da integralidade e da longitudinalidade
do cuidado, em todos os pontos de 
atenção.

• A programação do cuidado deve 
considerar as necessidades individuais, 
os princípios da APS e também os 
determinantes sociais da saúde. 



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Diretrizes:
• Diagnóstico precoce pelo PNTN ou tardio 

nas Unidades Básicas de Saúde e demais 
serviços;

• Atenção e cuidado na rede básica de saúde 
do território do usuário

• Centro de referência para atenção 
especializada;

• Inclusão na Rede de Urgência e Emergência 
para cuidados nos eventos agudos;

• Regulação para Atenção Especializada 
Multidisciplinar



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

APS:
• Reconhecer a triagem neonatal como uma  

importante ação de  saúde pública que visa  ao 
diagnóstico precoce da DF,  se antecipando  às 
manifestações da doença.  3º ao 5º dia de vida

• Informação sobre o traço 
falciforme



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

APS:
• Conhecer a fisiopatologia da doença falciforme, 

aspectos clínicos, caracterização

socioeconômica e cultural da

população acometida.



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

APS:

• Mapear as pessoas com 
doença falciforme 
na área de abrangência         
da UBS.

• Conhecer e reconhecer a                    
pessoa com DF, sua família,                    
contexto de vida 

• Reconhecer e abordar eventos agudos



Universalidade

Acessibilidade

Longitudinalidade

Participação social

Equidade

Qualidade

Porta de entrada

Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Coordenação do
Cuidado



Acolhimento

Integralidade
Programas de Saúde UBS

Responsabilização

Linha de Cuidado s–
Doença Falciforme

Vínculo

Consultas

Visita domiciliar
Abordagem familiar

Acompanhamento consultas e 
Exames  especializados

Referência e contrarreferência

Acompanhamento pós-alta hospitalar

Saúde bucal

NASF

Educação e autocuidado

PTS Rede de atenção integral a 
pessoa df



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Desenvolver ações de vigilância à saúde da pessoa com DF
Ciclo de vida – Criança /Adolescente

Escola/trabalho

Grupos educação
saúde

autocuidado

Acompanhamento consultas 
e exames especializados
Protocolos especiais



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Desenvolver ações de vigilância à saúde da pessoa com DF
Adulto

Trabalho

Saúde reprodutiva

Grupos educação
saúde

autocuidado

Acompanhamento consultas 
e exames especializados

Protocolos especiais

Uso  ácido fólico

Protocolos 
especiais

Consultas



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Centro de Referência/ Hemominas

• Cadastro

• Acompanhamento 

especializado

• Procedimentos/exames

• Medicamentos

• Contrarreferência

• Fornecimento sangue e hemoderivados

• Orientar retorno APS



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Hospitais

• Regulação para internação

• Prestar cuidado integral, multiprofissional

• Exames/ Procedimentos

• Medicamentos

• Orientar retorno APS

• Contrarreferência



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Rede Urgência/Emergência

• Prestar atendimento 

necessário

• Encaminhar para internação SN

• Cuidados transporte sanitário

• Orientar retorno APS

• Contrarreferência



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Sistema de Apoio

• Integração, a organização e a regulação 
de apoio diagnóstico

• Realizar conforme as solicitações 
provenientes de todos os pontos de 
atenção

• Prestar assistência 

farmacêutica necessária

ao tratamento clínico



Linha de Cuidados –
Doença Falciforme

Capacitação

• Em todos os locais da rede de saúde

• Cursos

• Congressos, seminários, encontros 
palestras, oficinas

• Manuais, cartilhas, 

álbum seriado

• Escolas
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