BRONCODILATADORES

Esse  sistema pode ser + Aliviam a contragdo muscular que

acometido  por alergias, dificulta a respiragdo do paciente.

infecgdes, inflamagdes e . Utilizados em casos de asma, BRONCODILATADORES
neoplasias evitando a broncoconstrigdo - Beta 2 adrenérgicos

. Metilxantinas

An’cicolinérgicos
. Dentre as metilxantinas que
atuam  na  produgdo  de

EXPECTORANTES
« Estimulam terminagdes nervosas broncodilatagdo tem-se:
vagais na faringe e eséfago e na Teofiling, teobrominag, cafeina e
mucosa gdstrica aminofilina
+ lodeto de potassio
. Guaifenesina
- Bromexina WM WW
+ N-acetilcisteina
) 0S ANTI-INFLAMATORIOS
ANTITUSSIGENOS DESCONGESTIONANTES T Ao e A
+ Atuam em SNC, o(eprimino(o 0 HIDROCOSTISONA SAO
centro que requla a tosse. . Anti-histaminicos (hidroxizine e difenidramina) USADOS PARA CHOQUES
. Codeina U 1. Efeitos loaraSSlmloa’cohttcos analgesm local ANAFILATICOS
. Hidrocodona 6 e . Agoms’cas al{:ol aolrenerglcos efeo(rma e
+ Butorfanol 66 “ epinefrina)
. Dextrometorfano - 1.Causam vasoconstrigdo, diminuindo edema e 7
@ exsudato Vetedu<a



HISTORICO NO BRASIL

SAUDE
E um completo estado de bem-estar fisico, ’ Bmsill século X_X: . So\uje restrita  para d é
mental, social e ndo apends d auséncia de populagdo. Direcionada apenas aos Veledd<a

trabalhadores que contribuiam com o INSS
. L(golo(ol a |oro\'tlcots dutoritdrias
e Revolta da vacina: Inicio da reforma sanitaria

doenga

- . . 82 CONFERENCIA
1986: 12 Conferéncia Interndacional onde foi .
gerada a "Carta de Otawa" f NACIONAL DE SAUDE

7. Aconteceu em 1986
. * Participaram: Técnicos do setor da saide,
SUS - ATRlBUIQOES gestores—do setor da saade e sociedade
orgomizo\o(ol
* Propds reformulagdo do Sistema Nacional
de Saide, incluindo promogdo, protegdo e
recuperagdo da saide

//
Participar p
Incrementar
Fiscalizar e inspecionar alimentos W W
Colaborar
CONSTITUICAO DE 1988

Controlar e fiscalizar
Executar
Ordenar

DETERMleAf\ABEDSESOCIA|S e Saade como direito de todos e dever do
S ~ Estado

° Mo'olho(oto(e uybana ° So\neamen’co bé\SiCO CONSTITUIQAO DE o Dil"e'tYiZQSZ Descentmlizag&o, o\’ceno(imen’to
J Desempre 0 ) Energiol eletrica 1988 in’cegml e loar’ciciloag&o da comunidade

e Ambiente o(e trabalho ® Assisténcia a saade o Assisténcia a saade é livre a iniciativa ® Financiamento: Recursos do orcamento da
e Educacdo e Habitagéo privada sequridade social, Unido, Estados, Distrito
e Assisténcia social * Sequranga * Instituigdes privadas — Forma Federal, Municipios e outras fontes

. Agm complementar



OBJETIVOS DO SUS

SAUDE
O dever do Estado nao exclui o das * lo(en'tificag&o e diV“"S"‘QaO dos fatores V
pessoas, da familia, das empresas e condicionantes e determinantes da Vveledu<a
da sociedade saude
* Formulagdo de politica de saade
COMISSOES o Assisténcia as pessoas por intermédio de

INTERGESTORES agoes A PRINCIPIOS DO SUS
e Bipartite: Nivel Estadual, : .
Sef:re‘taria Estadual de Saade, Unuversa!to(ao{e

Inteqgralidade
Secretaria MunlClPdl de Saude Presegrvotg&o dat dutonomia
o Tripartite: Nivel Federal, Iguallo(ao{e Aot assistencia
Ministerio da Saade, Conselho T, .
Direito a informagdo
Nacional de Secretdrios de Sauo(e Divulgacdo de informacées
(Conass) e Conselho Nacional o(e uigas ¢ (nrormasoe

Secretdrias Mummpms de Sauide U’CilJi;ol.go"to f(aj,oio(emiolyo?ia
(Conasems) Participagdo da comunidade

Descentralizagdo polit.-adm
PRINCIPIOS ORGANIZACIONAIS k

Conjugagdo dos recursos
Capacidade de resolugdo dos servigos
Organizagdo dos servigos pablicos

Integragado
OU OPERATIVOS

e Descentralizagdo 0
rganizagdo do atendimento pablico

* Regionalizagdo PRINCIPIOS ETICOS especifico e especializado  para
* Hierarquizagado cy SN P

e Universalidade mulheres e vitimas de violéncia
* Participagdo social . -
e Resolubilidade * Integralidade domeéstica
° ¢ ECtuiO(Olde

Com[olemen’caneo(ao(e
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RESUMINDO

Criagdo de Comissdes Permanentes de
Integragdo
* Objetivo: Propor prioridades, métodos e
estrateégias
e Areas de Atuagdo:
o Formagdo e educagdo continuada

dos recursos humanos do SUS

o Pesquisa
o Cooperdgdo técnica entre
instituigdes
LEI N° 8142

Disogoée sobre a participagdo da
comunidade na gestdo do Sistema Unico
de Saide (SUS)

Universalidade de dcesso aos servigos de saide
em todos os niveis de assisténcia

Integralidade de assisténcia

Preservacdo da autonomia

lgualdade da assisténcia

Direito a informagdo

Divulgagdio de informagdes

Utilizagdo da epidemiologia

Participagdo da comunio?olo(e

Descentralizagdo politico administrativa

PLiNtipiss b
SUS

COMISSOES INTERGESTORES

As comissGes Intergestores Biloar’ci’ce e Triloar’ci'te
sdo reconhecidas como foros de negociagdo e
pactudgdo entre os gestores, quanto dos aspectos
operdcionais do SUS
* ComissGes Intergestores Tripartite: nivel
federal, ministerio da saide, Conselho
Nacional de Secretdrios de Saude (Conass),
Conselho Nacional de Secretarias Municipais
de Sadde

ATENCAO AOS PRINCIPIOS
DOUTRINARIOS

. Universalidade
. Ecluio(ao(e
. ln’cegmlio(alo(e

REGIONALIZACAO E
HIERARQUIZACAO

Integragdo executiva das agdes de
saude, meio ambiente e saneamento
basico.

Cooperagdo de recursos financeiros,
tecnologicos, materiais e humanos da
Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios na assisténcia a sdade da
populagao.

Capacidade de resolugdio dos servigos
em todos os niveis de assisténcia.
Organizagdo dos servigos pablicos
ara evitar redundancia.
Es’cabelecimento de atendimento
p&blico especializado para mulheres

vitimas de violéncia domestica,
incluindo acompanhamento
Psicolégico e cirurgias loléts’cicas
reparadoras conforme a Lei n°

12.845 de 2013.

N

\veledd<s



REGIAO DE SAUDE

* Espago geografico continuo formado por
dgrupamentos de municipios vizinhos.

e Deve incluir, loelo menos, servigos de dtencdo
primaria, dtengdo psicossocial, atengdo
ambulatorial especializada, vigildncia em
saude e servigos o{)e urgéncia e emergéncia.

* As regides de saade servirdo como referéncia
para a distribuigdo de recursos entre os
entes federativos.

HIERARQUIZACAO

O dcesso universdl, iguali’co'lrio e
ordendado ds acdes e servigos de saude
comega pelas Portas de Entrada do
SUS e é complementado pela rede
regionalizada e hiemr(}uizada,

\zconforme a complexidade dos servigos.

REDES DE ATENGCAO A SAUDE
Conjunto de agdes e servigos de sande
articulados em niveis de complexidade

ARTICULACAO , e .
INTERFEDERATIVA PLANEIAMENTO DA SAUDE O e o watistimcian Somicte

Ascendente e integrotolo

O QUE E?

Conjunto de agdes e servigos de
sadade pablicos, requlados por leis e
decretos, operados diretamente ou

por meio de fundagdes pablicas.

DECRETO N° 7.508, DE 28 DE JUNHO
DE 2011

Regulamento\ a Lei n° 8.080/1990
dra orgdnizar o Sistema Unico
de Saaae (SUS), otbromgeno(o 0
planejamen’co, d assisténcia a
sdinde e a articulacdo entre os

entes federativos, alem de outras

disposigdes.

CONTRATO ORGANIZATIVO
DA ACAO PUBLICA DA
SAUDE
* Acordos de colaboracdo entre entes
federativos para a organizagdo da
rede interfederativa de saade em
regides especificas.
* Ferramenta de gestdo estratégica
com o objetivo de organizar e
integrar os servigos de saade.

o Desdfio continuo: fortalecer vinculos

entre entes federativos para solidificar ¢ Compatibilizando-se as necessidades das ATENGAO: A integralidade da assisténcia a
sistema de saide. politicas de saide com a disponibilidade de saide se inicia e se completa nas RAS,

* Comissdes intergestores: pactuadgdo recursos financeiros mediante referenciamento do usudrio na rede
colaborativa  na  organizagio e ¢ Planejamento da sdide obrigatorio para os  regional e interestadual, conforme pactuados
operdgdo de servigos de saide em redes entes publicos nas Comissdes Intergestores.
de atencdo. e Conselho Nadcional de Saide estabelecera V

diretrizes a serem observadds na elaboragdo veledu<s

dos plomos de sande



O QUE E?

Conjunto de acdes de saude
ino(ivio{uais, familiares e coletivas
realizada com equipe
multiprofissional e dirigida a
populagdo em territorio ge{zinio{o

ACOLHIMENTO

e Diretrizes da Politica Nacional de
Humanizagdo (PNH)

PORTARIA N° 2.4306, DE 21 DE

SETEMBRO DE 2017

Alorova d Politica Nacional de
Atencgdo Basica, estabelecendo a
revisdo de diretrizes para a

organizagdo da Atengdo Basica, no
ambito do Sistema Unico de Saide

(SUS)

7 B

POLITICA NACIONAL DE
ATENCAO BASICA

e Prioriza d Sdude da Familia para

* Dispositivo de (re) organizagdo do /\-j‘ expandir e consolidar a Atengdo
processo de trabalho ~ /. Basica.
e Mecanismo de o\mloliolgao e AWW Wm/ e Reconhece outras estratégias de

facilitagdo do acesso

* Qualificagdo da postura, atitude e
do cuidado

* Processo de promogdo de saide que
implica  na resloonsolbilizagao da
equipe pelo usuario, desde a sua
chegada até sua saida

EQUIPES DE ATENCAO BASICA
PARA POPULACOES ESPECIFICAS

o Equipe de Saidde da  Familia
Ribeirinha.

e Equipes de Saiade da Familia Fluviais
(eSFF).

 Equipes de Consultorio na Rua (eCR).

o Equipe de Atengdo Basica Prisional
(eABP).

organizdagdo da Atengdo Bdsica
aa?aptao(as ds

especificidades

, locais e regionais.
W W/& \/N 9
FUNCIONAMENTO DA AB

>a

MEDICO VETERINARIO COMO
PROFISSIONAL DA SAUDE

Portaria 2488/2011 (PNAB) -
Inclusdo do MV nas ocupagdes que
poderdo compor o NASF
A presenga dos médicos veterindrios
no NASF melhora a qualidade da
atengdo basica a familia

Populagdo de 2.000 a 3.500 pessoas
por equipe de Atengdo Basica feAB) e
Saude da Familia (eSF), dentro de seu
territorio, seguino{o os principios da
Atencdo Basica.

Quatro equipes por Unidade Basica de
Saade (UBS), seja de Atengdo Bdsica ou
Saude da Familia, para maximizar sua
capacidade de resolver problemas de

soulo(e. W

\Veledu<a



O QUE E?

Doenga infecciosa causada pelo
protozoario Tovoplasma gondii, que sdo
encontrados nas fezes dos gatos e de

outros felinos.

Podem se hosloeo{olr em humanos e outros

danimais, sua notificagdo deve ser
com,oulséria semanal

O contato com gatos ndo causa a doenga

TN

TRATAMENTO

E acompdnhado pelo SUS
A necessidade de tratamento e sua
duragdo depende da gravidade dos
sintomas e o tipo de paciente

DIAGNOSTICO

Confirmagdo dos casos pelo
laboratorios centrais de sande
Pablico\ através da sorologia 1gM,
IgA, IgE e avidez de 146

Toxpplagvlpse

MODO DE TRANSMISSAO

+ Via Oral: Ingestdo de oocistos esloumlalo(os
no meio dmbiente ou pela ingestdo de cistos
teciduais  vidveis, presentes na  carne,
Subproo{u’cos, cdrne cruds e mal cozidads.

+ Via Transplacentdria: Contato com as fezes
contaminadas do felino; no consumo da dgua
e alimentos mal cozidos ou mal lavados.

/~/‘

MANIFESTACOES CLINICAS

- Toxoplasmose adquirida: A maioria das pessoas
infectadas pela primeira vez ndo apresenta sintomas, néo
precisando de um tratamento especifico.
-Toxoplasmose congénita: Consequéncias da infecgdo nos
feto, tanto de humanos quanto de animais podendo ser

subclinicas ou graves

Tolc[uizoi’cos

/\

Cisto tecidual

3 FORMAS
INFECCIOSAS:

o Taquizof‘tOS: Fase olgudol ou na
redgudinizagdo da doenga. Sdo
capazes de atravessar a placenta e
infectar o feto
- Bradizoitos: Nos tecidos em forma
de cistos
+ Esporozoitos (oocistos): Formados
exclusivamente no intestino dos
felinos. Forma de resisténcia do
parasito no meio ambiente

X7
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POR QUE TRATAR A

DOR? SINAIS ASSOCIADOS A DOR EM TRATAMENTO DA
CAES DOR
Liberagdo de catecolaminas e
cortisol fazem alteragdes - Imobilidade Opioide - Se ndo for suficiente

hormonais e fisiologicas, que + Alterdgdo de comportamento acrescentar:
)

alteram a fisiologia do paciente ' Alterolgb"\o.o(e ‘if’etite Opioide + Ari’ci-in{:lama'térios
e reduzem a capacidade de + Vocalizagdo Se dinda ndo for suficiente
recuperagdo + Postura alt.'\orrlr\oll dcrescentar:
+ Automutilagdo Opioide + Anti- inflamatério +

Miorrelaxante
Se dinda ndo for suficiente

SE O ANIMAL ESTIVER HIDRATADO,=.
COM A PRESSAO NORMAL PODE

. ~ dcrescentar:
RECEBER ANTI-INFLAMATORIO, ° o L o
@ Opioide + Anti- inflamatorio+
AGORA SE FOR UM PACIENTE COM . ..
. - Miorrelaxante+ Anestesico local
DOENCA RENAL CRONICA NAO . . . .
Se dinda ndo for suficiente
PODE.
dcrescentar:

Opioides + Anti-inflamatério+

Dor ¢ influenciada pela espécie, raga, Miorrelaxante + Anestésico local
SINAIS ASSOCIADOS A estimulo doloroso, comorbidade, + Alfa 2 agonista
DOR EM GATOS atividade do sistema nervoso central, J
Imobilidade tipo de tratamento e disparo
Esconder o membro afetado addrenérgico
Afagia/anorexia
Ndo se higienizam AVALIE A DOR DO PACIENTE, TRATE, REAVALIE A DOR,
Urina e fezes em locais VER SE TEM A NECESSIDADE DE RESGATE E NAO PENSE
inao(ec[ualo(os APENAS EM AUMENTAR AS DOSES DOS FARMACOS, V

FACA ASSOCIACOES! Veledd<a
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Sutura em “U” o
uhoriazontal o

<=
y Z
SOBREI X!? / h

* Sutura de Aposigdo ou Eversdo
e Muito utilizado nas herniorrafia
* Usado na pele com tensdo

Também conhecida como: Sutura de Wolf

ou Colchoeiro I—Ionzon’cal
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Veledd<s
PELE

VASOS SANGUINEOS Fio sintético ndo absorvivel
Fio de absorcdo de curta duracdo sub’cipo = monofilamentar SURCUTANEO
o absorvivel ex: Nylon/polipropileno Absorvivel de curta duragdo
sub’ciloo = multi ou monofilamentar S“btil"? n.r\ono{:ilolmentar
ex: poligalac’cina/Poliglecalorone nylon ex: P°"9"C°‘P"°n€

$w y de st "\, ...
VISCERA ABDON\INAL EXEMPLOS DE USO DOS FI0S Absorvivel de longa duragdo

' ) ndo absorvivel
Absorvivel de curta duracgdo {-\_/ \/N -
ex: Polidioxanona,

subtipo = monofilamentar

ex: poliglecaprone/polidioxanona HERNIORRAFIA MUSCULO Nylon/Poligalactina
A Absorvivel de longa duragao, Absorvivel, ndo absorvivel
—~ = ndo absorvivel subtipo = mono ou multifilamentar

subtipo = nonofilamentar ex: Poliglecaprone/poligalactina

i ex: polidioxanona, nylon

X
A
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