Anais do Congresso Brasileiro de Satde Coletiva
ISBN: 978-85-85740-10-8

FLUXOS PARA INTERNAGAO NAS REGIOES DE SAUDE: VARIAGAO ENTRE 2008 E 2015

Ricardo Antunes Dantas de Oliveira (Ricardo Antunes Dantas de Oliveira) (/proceedings/100058/authors/334626)’

age%3Fdestination%3D/saude-coletiva-2018/papers/fluxos-para-internacao-nas-regioes-de-saude--variacao-entre-2008-e-2015)

Apresentacdo/Introducéo

Uma das premissas do processo de regionalizagao da atengao a saude é a ampliagao do acesso. Porém, em muitas situagdes, essa
ampliagdo depende da acessibilidade geogréfica e da disponibilidade de servigos que estéo relacionados a dindmicas de mercado.

Avaliar a variagdo dos fluxos para internagao permite discutir as possibilidades da organizagéo regional da atengéo.

Objetivos
Analisar a variagdo dos fluxos para internagdes cirurgicas e clinicas pelo SUS nas regides de saude entre 2008 e 2015, evidenciando a

diversidade de situagdes e as diferengas entre os padrdes observados para os dois tipos de internagao.

Metodologia
Foram utilizados dois indicadores disponibilizados pelo PROADESS: Internagdes cirurgicas realizadas no interior da regides de salde de

residéncia e Internagdes clinicas realizadas no interior da regido de salde de residéncia. Os anos de 2008 e 2015 foram considerados
por se tratarem do primeiro e Ultimo anos para 0s quais a informagéo necessaria esta disponivel no SIH. Os indicadores foram
classificados em sete grupos: Aumento superior a 25%, entre 10 e 25% e até 10%, Sem variagdo, Diminuigdo até 10%,entre 10 e 25% e
superior a 25%. Materiais bibliograficos recente sobre as dindmicas da regionalizagéo e da rede assistencial no pais foram utilizados

para a discussao dos resultados.

Resultados

Houve uma diminuigéo geral da participagao das internagées feitas nas regides de salde de residéncia. Considerando especificamente
as internagdes cirurgicas realizadas no interior da regido de saude de residéncia, observou-se que em 114 das 438 regibes a participagdo
destas aumentou ou ndo variou. Contudo, a absoluta maioria (324) diminuiu no periodo, sendo 106 entre 10 e 25% e 34 acima de 25%.Ja
entre as internagdes clinicas também predominou a diminuigéo entre 2008 e 2015 (242 regides), porém de maneira menos expressiva ja
que as reducdes entre 10 e 25% foram 47 e as superiores a 25% foram sete. A maioria das regides com maior reducao é de regides

interioranas das varias partes do pais.

Conclusdes/Consideracdes

Embora a regionalizagdo seja a base das politicas relacionadas a organizacédo da atengéo a saude no pais nos Ultimos anos, observou-se
grande numero de regides em que ocorreu diminuigao do nimero de internagdes nas regides de saude de residéncia. A dindmica recente
ressaltada por diversos autores de fechamento de hospitais privados e concentragédo desses servigos nas cidades maiores

possivelmente estd na base das mudangas observadas.
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