GOVERNO DO ESTADO
SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE
RESOLUCAO CIB /PE N.° 3020, DE 30 DE JUNHO DE 2017

Aprovar a organizacdo da linha de cuidado da Pessoa
com Doenga Renal Crénica (DRC) nas 4
(quatro)Macrorregionais do Estado de Pernambuco.

O Presidente e o Vice-Presidente da Comissdo Intergestores Bipartite Estadual CIB/PE, no uso de suas
atribui¢Ges legais e considerando:

I. A Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢gdes para promogdo, protegio e

recuperagdo da satde, a organizacio e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras

providéncias;

II. O Decreto n° 7.508 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para dispor sobre a organizagio do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a

assisténcia a saude e a articulag@o interfederativa, e da outras providéncias;

I11. A Portaria GM/MS N° 1.168 de 15 de junho de 2004 que institui a Politica Nacional de Ateng¢o ao
Portador de Doenca Renal;

IV. A Portaria GM/MS N° 389, de 13 de marco de 2014, que define os critérios para a organizagdo da
linha de cuidado da Pessoa com Doenga Renal Crénica (DRC) e institui incentivo financeiro de

custeio destinado ao cuidado ambulatorial pré-dialitico.

V. A Resolugdo da Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - RDC N° 11, de
13 de margo de 2014, que dispde sobre os requisitos de boas praticas para o funcionamento dos

servigos de dialise;

VL. A portaria n® 483, de 1° de abril de 2014, que redefine a Rede de Atengdio 4 Saude das Pessoas com
Doengas Crénicas no 4mbito do Sistema Unico de Satide (SUS) e estabelece diretrizes para a

organizagdo das suas linhas de cuidado.

VII. A portaria n® 2.488, de 21 de outubro de 2011, que aprova a Politica Nacional de Atengdo Basica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organizagdo da Ateng@o Basica, para a

Estratégia Satde da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS).

VIII. Considerando as Diretrizes Clinicas para o cuidado a pessoa com Doenga Renal Cronica no ambito

do SUS, disponibilizado no sitio eletronico www.saude.gov.bt/sas.
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RESOLVEM:

Art. 1° — Aprovar as Unidades Basicas de Satide (UBS) e Equipes da Satude da Familia (ESF) Atencdo
Basica, como executantes das a¢des de carater individual ou coletivo, voltadas para a promogéo da saude
€ prevengdo dos danos, bem como as agdes clinicas para o controle da hipertensdo arterial, do diabetes
mellitus ¢ das doengas do rim, bem como, a atengéo dos estagios clinicos pré-dialiticos 1 ao 3, conforme

disposto nas Diretrizes Clinicas para o cuidado a pessoa com DRC.,

Art. 2° — Aprovar as Unidades Ambulatoriais Especializadas em DRC, para promover a atencfo
diagndstica, terapéutica especializada garantida a partir do processo de Regulacéo de referéncia e contra
referéncia do portador de hipertensdo arterial, de diabetes mellitus e de doengas renais, assegurando o
matriciamento as equipes de Atengo Bésica nos temas relacionados em doengas renais, o cuidado as
pessoas com DRC do estagio clinico 4 e 5 (pré dialitico), bem como aos estagios dialiticos, conforme

disposto nas Diretrizes Clinicas para o cuidado ao s pessoas com DRC.

Art. 3° — Aprovar as Unidades Especializadas em DRC com TRS — Dialise, como responsavel pela
Atengéo de Média e Alta complexidade, que prestam assisténcia as pessoas com DRC, estagio 4 € 5 (pré-
dialise), nas 4 (quatro) macrorregionais: I Macrorregido Recife (I, II, IIl ¢ XII Regido de Saude), I
Macrorregido Agreste — Caruaru (IV e V Regido de Saude), III Macrorregido Sertdo — Serra Talhada (VI,
X e XI Regido de Saude) e IV Macrorregido Vale Médio do Sdo Francisco — Petrolina (V1I, VIII e IX
Regido de Saunde).

Art. 4° - Esta Resolug#o entra em vigor na data de sua publica¢do no Diario Oficial do Estado;

Art. 5° — Revogam-se as disposi¢des em contrario.
Recife, 30 de Junho de 2017.
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Presidente da Comissdo Intergestores Bipartite sidente do Lolegiado de Secretarios
CIB/PE Municipais de Satde COSEMS/PE




