ao cardiaca.

ostico - malformag

irmacéao de diagn

Fluxograma 1 - Conf

Paciente com necessidade de
avaliacdo em cardiologia

O solicitante
encaminhara, para
CERA, pedido de

)

A CERA regulara a
solicitacao para
avaliacédo nos

A consulta se dara
conforme
agendamento
interno na unidade
através do NIR.

—

Apos realizacao do
exame a paciente
realizara consulta

Confirmacao ou descarte da mal

=} L | 3 i
ki 8 avaliacao da CenEros_ it com cardiologista 'Q JaInEGD necesmdaqe ,de
e Referéncia de acompanhamento especializado
= gestante antes das . ) fetal na unidade
o Ecocardiografia oot
> 34 semanas de |IG. referéncia
< Feral.
 — ) —— —
Faz-se referéncia ao
exame
ecocardiografia fetal Solicitages de circunscricao da
R LRI CRIH/MR Norte Nordeste sdo
. direcionadas a MCD e ao HIJAF
A regulacao Séao referéncias o Salicitagbes de circunscricao da
dar-se-& por meio HU/UFSC, 0 IHM, == s e e meeaeeaaaaae et L R I R CRIH/MR, Granpolis, sao direcionadas
do SISREG, a MCD, o HIJAF. . ao HU/UFSC.
R S As demais macrorregionais para o I[HM
A consulta no
g A regu\’agag ceptrq de Consultas no AAE A paciente sera —
= observara o tipo referéncia para <30 requladas pela acompanhada pela Centros de referéncia em
8 diagnéstico para tratamento da CERE e ode?n equipe de atencédo | gestacdo de alto risco ou
5. encaminhar o caso malformacgao inc\ﬁ\'r primaria e em obstetricia/medicina fetal.
:% conforme fluxos cardiaca sera . centro de referéncia AAE
Ao Teleconsultoria pd
8 préprios. agendada pelo especifico
4 SISREG
£ ~—— —— ~—
=3
& . .
5
[¥] O acesso ao atendimento se

Tal previséo faz
referéncia a Deliberacao
n°142/CIB/2016

dara no municipio de
residéncia da paciente por
meio de regulacao.

CERA - Central

Estadual de IG - Idade
Regulacao Gestacional
Ambulatorial

HU/UFSC - Hospital
Universitario Professor
Polydoro Ernani de Sao
Thiago

MCD -
Maternidade
Carmela
Dutra

Maternida

HUAF - Hospital | | Il fee  NIR-Nicleo SISREG - Sisterna
Infantil Dr® Jeser 'T'gr?tn IES Interno de Nacional de
Amarante Faria ospita @ Regulacao Regulagao

CRIH/MR - Central de
Regulacao de internacdes | AAE - Ambulatério de
Hospitalares Atencao Especializada
Macrorregional
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Fluxograma 2 - Hospitalar de pacientes com malformacao cardiaca.

Apos avaliacao e a definicao
de atendimento pos parto

imediato no HIUAF

Pacientes com malfor macao cardiaca do tipo:

|- Bloqueio atrioventricular congénito total

1l - Hipoplasia de coracao esquerdo o mou e m ¢ omunicacao
interatrial restritiva

I+ Trarsposicao de grandes vasos COm OU Sem €O MUNicac 30
inter atrial restritiva

I - Hipoplasia do ventriculo direito com atresia tricispide

¥ - Anomalia de Ebstein de Valva tricispide

O AAE solicitara
avaliagao da equipe

A consulta devera
ocorrer idealmente

de cardiologia

Sera preenchido
laudo médico para

internacao eletiva

QO NIR do HIJAF
solicitara
internacao pelo

O parto ocorrera no
HIJAF, para

4)/\—) posterior cirurgia

A contrarreferéncia sera o servico
de referéncia ambulatorial de
cardiologia pediatrica da origem

EEEE—

4 a ; N
pediatrica do HJAF, a\t(jaiizAQess?;;;?gnaa?e de realizagdo do a\i‘a?i':sg/gsiiie::da de correcao da mal
: i f a iaca.
regulado pela CERA parto/procedimento pela CRIH/N-NE ormacao cardiaca
® I e A puérpera sera
I Bt @ alocada a leito de
) L ) L L ) \ J acompanhamento isolamento no
: . ambulattornal C:ta HIJAF, desde que
. . crianca ate a alta haja leito disponivel.
. pos-cirtrgica
PETR) GETIITEN © d\agnostjco O laudo sera preenchido pelo
€ programar a intervencao cardiologista pediatrico, que \ )
EEREPEER R 6 leagnostlco encaminhara ao NIR do HIJAF %H
em questao.
e 2" s 2 )
Podera ser solicitada
Caso ocorra o parto O aceite do RN no tra‘nsferér‘\cia da puérpera para
antes da previsao HJAF devera ser A cirurgia de leito de isolamento na MDV.

eletiva, a

multidisciplinar

transferéncia do RN
sera imediata e
regulada

avaliando-se tempo
aguardando a
cirurgia cardiaca

A regulagao sera através
do SISREG e prescindira
da realizacao de novo
ecocardiograma fetal.

Principalmente em
prematuros, que
serao operados com
mais de 2.7 kg

corregao da mal

formacao cardiaca
ocorrera no HIJAF.

A transferéncia sera regulada pelo SISREG, caso
nao haja leito no HIJAF.

HIJAF - Hospital Infantil Dr® Jeser

Amarante Faria.

NIR - Nticleo Interno de

MDV - Maternidade Darcy Vargas

Regulacao

SISREG - Sistema Nacional de

Regulagao

CRIH/N-NE -
Macrorregiao do Planalto Norte e Nordeste

CERA - Central Estadual
de Regulacao
Ambulatorial

Gt éta RuEED e AAE - Ambulatorio de Atencao

. Especializada
Catarinense P
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Fluxograma 3 - Hospitalar de pacientes com malformagéao cardiaca.

Pacientes
I-E
importarte,
Apds avaliacao e a
definicao da necessidade
de cateterismo cardiaco
apos o parto.
O laudo sera preenchido pelo 2 CRIH/NdeE, me?lar;’;i?:;ta
médico do ambulatorio da MDV programada, entre 6-
semana de gestagao.
— SR ) ) r N s w
O AAE solicitara As solicitaces da Sera preenchido O NIR da MDV O servico de
atraveés da CERA < P solicitara O parto ocorrera na hemodinamica do

consulta em centro

Macrorregional do
Planalto e Nordeste

de referéncia para

laudo médico para

serao direcionados

internacao eletiva

internacao pelo

de realizagao do

SISREG que sera

MDV, para posterior

transferéncia do RN

HIJAF realizara o
cateterismo

gestacao de alto ara MDV - avaliada/autorizada ao HIJAF. cardiaco conforme
risco. P parte. pela CRIH/N-NE necessidade do RN.
—— ———— ) S— —— | | S ——
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Ll Y
A regulacao sera através do SISREG eletivpa o atendida na unidade
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direcionados para o
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internacao pelo

internacao eletiva
de realizacdo do
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—_—

O laudo sera preenchido pelo
médico do ambulatério do

IHM

SISREG que sera
avaliada/autorizada
pela CRIH/Vale

—_—

A CRIH/Vale, mediante a

data programada, entre 387-

397 semana de gestacgao.

O parto ocorrera no

IHM, onde o RN
sera avaliado.

IHM realizara o
cateterismo
cardiaco conforme
necessidade do RN
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Fluxograma 4 - Hospitalar de pacientes com malformacéo cardiaca.

Pacientes com malformagio cardiaca do tipo:

de Fallot com Atresia Pulmonar

O AAE solicitara
através da CERA
consulta em centro

de referéncia para
gestacao de alto
risco.

Os centros de referéncia estaduais
sao a MDV, a MCD, o HRIS e o
HU/UFSC.

A regulacao ocorrera através da

Confirmado o
diagnostico da
cardiopatia e a
necessidade de
avaliacao por
cardiologista
pediatrico

Sera preenchido
laudo médico para
internacao eletiva

de realizacao do

parto.

medico do ambulatorio da gestacao
de alto risco/medicina fetal

O NIR da unidade
solicitante
encaminhara SISREG
que sera
avaliada/autorizad
a pela CRIH/MR
competente

a CRIH/MR, mediante a data

programada, entre 38 e 39 semanas
de gestacao, autorizara a internagao

A CRIH buscara
vaga para
internagao em
centro de referéncia
e autorizara a
internagdo da
paciente

via CRIH/N/NE se for para a MDV e
via CRIH/GRANPOLIS caso seja na

Apds o parto e
avaliagdo do
paciente o médico
assistente solicitara
transferéncia se
necessario.

Caso o paciente
necessite de
tratamento cirdrgico
a unidade solicitara
transferéncia ao
HUAF.

A transferéncia sera regulada pelo
SISREG.

CERA MCD, HRSJ ou HU
Caso o paciente v
necessite de UTI f
Neonatal a unidade }‘ ’
solicitara leito pelo
SISREG.
: HRS) -
HU/UFSC - Hospital .
HUAF - Hospital MCD - MDV - Univarsitanin Hgspltal AAE/ _ NIR - Nicleo SISREG - Sistema CRIH/MR - Central de CRIHN/N NE - Central Fj_e CRIH/GRANPOL[S Central
o1 (o - " Regional de Ambulatorio de . 5 b Regulacao da Macrorregido do de Regulacédo da CERA - Central Estadual
Infantil Dr° Jeser Maternidade Maternidade Professor Polydoro " A - Interno de Nacional de Regulacédo de Internacoes | - . f .
Amarante Faria Carmela Dutra  Darcy Vargas Ernani de Sao St Jesta B Ate‘m;‘ao Regulagao Regulacéo Hospitalares Macrorregional flenal Nort_e Sllart=t Macrorreg_lao/da Grande el RegEge Atz el
: Homero de Especializada 9 Catarinense Florianépolis
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Miranda Gomes
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Fluxograma 5 - Hospitalar de pacientes com malformacao cardiaca.

A gestante devera ser
acompanhada pelo AAE até atingir
IG adequada ao parto.

rdiaca do po:

O parto ocorrera no
Hospital de
Referéncia de
Gestacao de Alto
Risco pactuado.

Ap6s o nascimento
o RN sera avaliado
por cardiologista

pediatrico na
unidade em que se
encontra.

Havendo
necessidade de
cirurgia cardiaca
sera solicitado
consulta em cirurgia
cardiaca pediatrica

O municipio de residéncia da
progenitora fara a solicitacao de
consulta no HJAF ou IHM

A consulta sera regulada pela CERA
através do SISREG conforme fluxo
de cirurgia eletiva.

conforme fluxo estabelecido de
cirurgias eletivas (CIB 66/18).

Apos o atendimento
pelo servico de
cirurgia cardiaca

pediatrica, este
emitira o laudo
médico

solicitando o procedimento
cirirgico

A internacao
cirGrgica ocorrera
. = or solicitacdo do
internacao P
cirdrgica no HJAF fSIISREg’ co_nforme
ou IHM uxo das cirurgias
eletivas

a SMS solicitara
vaga para

ApOs a cirurgia o
paciente seguira o
acompanhamento
pos cirtrgico no
HIJAF/IHM até alta
médica.

municipal.

O transporte do paciente e seu
acompanhante ocorrerao sob a
responsabilidade do TFD

Caso nao haja
cardiologista
pediatrico na

unidade referéncia,
o paciente sera
regulado pela CERA.

Para onde sera
realizada a
avaliacao médica e
0s exames
diagndsticos e
pré-operatorios.

HJAF, HU/UFSC, HIJG, IHM, onde
seré realizada a avaliacdo médica e
os exames diagnosticos

conforme referéncia descrita no
termo de alta complexidade da
cardiologia

Caso necessario o
paciente seguira
em
acompanhamento -« ------
no Centro de
Referéncia em
Cardiopediatria.

Ap0s alta médica
competira a equipe
de atencao primaria

o acompanhamento
da puérpera e da
crianca.

(3= Ambulat‘on‘o DATETEe IG - Idade Gestacional RN - Recém Nascido
Especializada

CERA - Central Estadual de SISREG - Sistema Nacional de TFD - Tratamento Fora do
Regulagdo Ambulatorial Regulacao Domicilio.

HIJAF - Hospital Infantil Dre IHM - Imigrantes MS - Secretaria
Jeser Amarante Faria Hospital e Maternidade Municipal de Satde
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