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Introdugdo: O estadio atual de desenvolvimento do Sistema Unico de Saide (SUS) se
caracteriza, em parte, pela proeminéncia do tema regionalizacio dos servigos e sistema,
tendo como norteadora do processo a aten¢ao basica. Esse tema aparece desde a instituicao
do SUS, porém, somente no inicio dos anos 2000 ganha forma com os planos diretores de
regionalizagdo (PDR) e planos diretores de investimento (PDI), conforme orientados pelas
Normas Operacional da Assisténcia a Saade - NOAS 2001/2002. O Pacto pela Saidde de
2006 cria os Comités Gestores Regionais (CGR) como instancia organizadora da
“regionalizagdo cooperativa e solidaria”’, modo avangado da proposta das NOAS.
Concomitante a essa reorganizacdo politico-administrativa, engendra-se a discussao da
forma operativa dessa mesma regionalizacio dos servigos de assisténcia médica de niveis
tecnoldgicos secundario e terciario. As redes de atengdo a saude foi o modus operandi
encontrado pelos técnicos e assessores do Ministério da Saide e da Comissao Intergestores
Tripartite para organizar a assisténcia médica regionalizada. Como ja havia a construgao
prévia das regides de saude desde os anos 2002, as redes de aten¢do se estruturardo de
maneira regionalizada, formando as Redes Regionais de Atencao a Saude — RRAS. Este
momento estd em franco processo de construcao. Metodologia/Desenvolvimento:
Neste projeto avaliaremos o processo de implantacio das RRAS e suas relacbes com as
Regides de Saude ja instituidas no ambito dos Departamentos Regionais da Secretaria de
Estado da Saude de Sio Paulo. O /deus da investigacao sera a Rede Regional de Atencao a
Satude de Presidente Prudente (RRAS-11) e a Rede Regional de Atengdo a Satde Rota dos
Bandeirantes (RRAS- 5) localizada na Regiao Metropolitana de Sdo Paulo. Para responder
as perguntas da pesquisa foi elaborado um plano de analise organizado em uma matriz com
dimensodes, processos/variaveis, indicadores e fontes de dados do estudo. As dimensdes
selecionadas  foram: Politica, Gestio e Atenc¢ao. Na dimensao politica os
processos/variaveis definidos foram: o processo decisorio; os mecanismos e instrumentos
utilizados na negociagao politica; os atores envolvidos na regionalizagdo do sistema de
saude e¢ nas redes de atengao a saude. Na dimensio da gestio sera analisado o
financiamento; a regulacdo; o planejamento; a gestao do trabalho e o apoio técnico. Na
dimensao da atenc¢do a saude serdo analisados os servicos; as a¢oes (da atencdo basica, de
vigilancia a saude; de urgéncia/emergéncia e as psicossociais) e o apoio técnico.
Consideragdes finais: A organizacio das Redes Regionais de Atencao a Saude (RRAS)
dar-se-a a partir da atenc¢do basica, atribui¢ao predominante da esfera municipal. A relagao
entre os servicos desse nivel de atengao e os outros servicos de maior complexidade
tecnoldgica, ou “pontos da rede”, que podem estar sob gestao municipal ou estadual,
devera ser o n6 a ser desatado. Neste aspecto ¢ que se estrutura o papel do gestor estadual,
seja como gestor dos servicos proprios, como contratador de servigos ou como
intermediario da relagdo entre municipios com capacidades de atengdo distintas e
participantes da rede. Este ¢ o teste porque 45
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esta passando o SUS nesta etapa de sua consolidagao: qual a contribui¢ao que essa politica
de estado pode oferecer para o aperfeicoamento das relagoes federativas no Brasil.
Palavras-Chave: Redes de atengdo a saude; regionalizagdo; sistema e servicos de sauide;
geografia dos servicos de saude.
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