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Objetivos

• Contribuir com a organização do cuidado aos usuários nos territórios municipal, 
regional e macrorregional, de forma a buscar a suficiência das ações e serviços 
de saúde, em consonância com o Planejamento Regional Integrado (PRI)

• Estabelecer as atribuições  dos pontos de atenção para a suspeita e confirmação 
diagnóstica, tratamento e acompanhamento da pessoa com doença reumática e 
com fibromialgia;

• Pactuar fluxos de referência e contra referência entre os pontos de atenção, 
reduzindo a fixação de pacientes em ambulatórios especializados, apoiando a 
APS para o manejo de casos em fase de remissão;

• Fomentar a incorporação de ferramentas de Telessaúde no trajeto terapêutico 
dos usuários.



Componentes da Linha  de Cuidado da Reumatologia

Atenção
Ponto de 

atenção Atribuições
Território

Primária UBS/USF

Suspeita diagnóstica, consulta médica 

Municipal

Telessaúde para segunda opinião

Encaminhamento para Consulta Especializada com 

dermatologista, neurologista, psiquiatra, nefrologista, 

hematologista

Regulação Ambulatorial, baseada nos instrumentos de 

programação e pactuação (PPI, PRI)

Acompanhamento de casos em fase de remissão

Orientação para o auto cuidado (evitar fatores de 

exacerbação)

Tratamento odontológico, fisioterapia, psicologia e 

outros

Práticas Integrativas e Complementares de Saúde

Atualização de calendário vacinal

Avaliação ginecológica e oftalmológica anual



Componentes da Linha  de Cuidado da Reumatologia

Atenção Ponto de atenção Atribuições Território

Secundária

Ambulatórios 

Regionais

Consulta com Médico Reumatologista

Municipal 

ou 

Regional

Exames diagnósticos (laboratório e imagem)

Avaliação com equipe multiprofissional 

Telessaúde para segunda opinião

Indicação para o serviço terceirizado quando 

necessário

Contrarreferência para a APS

COAFE e NRS Dispensação de medicamentos conforme PCDT

Serviço de Nefrologia

Consulta com Médico Nefrologista (tratamento 

conservador)

CAPS

Acompanhamento psico social e atenção ao 

surto

UPA/SAMU Atendimento às urgências e emergências



Linha  de Cuidado Reumatologia

Atenção
Ponto de 

atenção Atribuições
Território

Secundária
Ambulatórios 

de Referência

Matriciamento para APS e Ambulatórios Regionais

Estadual

Acompanhamento de pacientes em remissão contra referenciados do 

Ambulatório Terciário

Contra referência para a APS ou Ambulatórios Regionais

Consulta com reumatologista e equipe multiprofissional (elaboração do 

PTS) para pacientes oriundos dos ambulatórios regionais que apresentem 

condições mais complexas definidas no protocolo de acesso, ou pacientes 

residentes de regiões ainda desassistidas na linha do cuidado

Realização de exames diagnósticos de imagem e laboratório. 

Dispensação de medicamentos (a definir)

Policlínica de Escada Policlínica de Narandiba



Linha  de Cuidado Reumatologia

Atenção
Ponto de 

atenção Atribuições
Território

Terciária
Hospital 

(HUPES)

Atendimento ambulatorial com especialistas médicos

à casos mais complexos

Estadual

Atendimento multiprofissional

Matriciamento via telessaúde para a APS ou serviços 

ambulatoriais secundários

Contra referência de pacientes em fase de remissão 

para os ambulatórios de referência Estadual ou APS

Internamentos em leitos clínicos ou UTI 



Acresce:

Linha do Cuidado  Fibromialgia

Atenção
Ponto de 

atenção Atribuições
Território

Primária

UBS/USF

Telessaúde para segunda opção e 

encaminhamento para o ambulatório de 

referência  para Clínica da Dor Municipal

Academia da 

Saúde Exercícios físicos 

Secundári

a

Ambulatórios 

de Referência

Clínica da Dor- consulta com anestesiologista, 

bloqueios, consulta com equipe multiprofissional 

para elaboração do PTS. Telessaúde para 

matriciamento à APS e contrarreferência.  

Dispensação de medicamentos (?)

Estadual

Policlínica de Escada

Policlínica de Narandiba



Competências Gestoras

Gestão Municipal Gestão Estadual
Qualificar a APS para a suspeita diagnóstica e 
acompanhamento de usuários em fase de 
remissão

Ampliar o acesso a Consultas com 
Reumatologista em Policlínicas Regionais

Estruturar as UBS com ferramentas de 
Telessaúde, estimulando os profissionais  a 
acessar

Apoiar o HUPES na contra referência de usuários 
cadastrados no ambulatório, em fase de 
remissão

Garantir medicamentos do componente 
básico da Assitência Farmacêutica

Garantir medicamentos do componente 
especializado da Assistência Farmacêutica

Garantir cobertura vacinal e avaliação 
ginecológica/oftalmológica 

Estruturar os Ambulatórios Regionais para ações 
por Telessaúde e acompanhamento de usuários 
contra referenciados pelo HUPES até 
encaminhamento a APS

Ampliar o acesso a PICS e Academia da Saúde
Iimplantar Clínica da Dor em Ambulatórios de 
Referência

Encaminhar, mediante fluxos definidos, para 
serviços de atenção especializada de 
abrangência regional/estadual
Garantir acompanhamento com Equipe 
Multiprofissional 
(fisioterapeuta/psicólogo/nutricionista)



Desafios

• Inexistência de PCDT para Fibromialgia
• Desconhecimento acerca da estimativa do número de  pessoas com 

Fibromialgia;
• Baixa oferta de Reumatologistas no SUS Bahia;
• Adesão da APS para a utilização das ferramentas de Telessaúde;
• Capacitação Profissional para a suspeita diagnóstica e o 

acompanhamento dos usuários em fase de remissão.





Alcina Romero
Diretora de Atenção Especializada

alcina.boullosa@saude.ba.gov.br

71 31154215

mailto:alcina.boullosa@saude.ba.gov.br

	Slide 1: Linha do Cuidado à Pessoa com Doença Reumática e com Fibromialgia na Rede de Atenção a Saúde
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7: Acresce:
	Slide 8: Competências Gestoras
	Slide 9: Desafios
	Slide 10
	Slide 11

