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> INTRODUQAO Figura 1. Anel da Coordenacado de Cuidados desenvolvido pela AHRQ (2014)
e traduzido para o portugueés.
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O sistema de saude brasileiro, publico e privado, € complexo. Em alguns mo-
mentos, é possivel vivenciar falhas na assisténcia, desperdicios, erros de me-
dicacdo, cuidados fragmentados, especializados e voltado ao tratamento da

doencga, e nao do individuo. Uma das formas de aprimorar esse setor pode ser Atencio
a coordenacao do cuidado, que tem sido utilizado em diversos paises como " ; Primaria -

;s . . . , Cecursp(js da Especialista
uma chave estratégica para guiar um paciente em um sistema de saude de omunidade (1)

forma humanizada e integral.

Especialista
(2)

Medicamentos/
Farmaéacia

> " Atender as
Este estudo levantou referéncias e publicacdes internacionais sobre cuidados Educacio e necessidades e
.. . . . - feréncias d
coordenados e teve como objetivo expor seu conceito e exemplos para inspi- Apoio a0 ' S ——
rar futuras praticas e pesquisas sobre este tema no Brasil. Familia prestacéo de

cuidados de alta
qualidade e
alto valor

Fonte: Traducao

livre de Agency for
Healthcare Research
and Quality, Rockville,
MD. Chapter 2. What
is Care Coordination?

> RESULTADO

A coordenacdo do cuidado envolve a organizacdo das atividades de assistén-
Cia e o compartilhamento de informacdes entre dois ou mais participantes

Perspectiva do(s)
Representante(s) do Sistema

(incluindo o paciente) responsaveis pelos diferentes aspectos do cuidado da Home Care oo Pracs 2014, Disponivel em:
pessoa (McDonald KM et al., 2007). A
Em cuidados coordenados, a ideia € que uma pessoa ou instituicao de refe- Resultado Historico ggfgﬁp;mvc:/romc-
réncia oriente e cuide do individuo como um todo e por toda a sua historia de coordination/
vida, tornando-o corresponsavel pelo seu cuidado, entendendo suas peculia- oo chaprerz
ridades, atento as questdes clinicas e demais aspectos do paciente, como sua

historia, contexto social, condi¢cdes de vida, acesso aos servicos e 0 seu acom- > DISCUSSAO E CONCLUSAO

panhamento nos diversos momentos da vida.

O estudo trouxe diversos exemplos e um deles € o Anel de Coordenacao de
Cuidados desenvolvido pela AHRQ (2014). Nessa ilustracao (figura 1), os cir-
culos coloridos representam alguns dos possiveis participantes do fluxo da
assisténcia. O anel azul conecta os circulos coloridos e € a Coordenacao dos
Cuidados. Dentro do anel esta um triangulo que representam as trés perspec-
tivas existentes (da familia, dos representantes e dos profissionais do sistema
de saude). No centro esta o objetivo da coordenacao de cuidados. O nivel de
necessidade de cuidados coordenados dependera da fragmentacao do sis-
tema (quanto mais fragmentado, maior sera a lacuna entre os circulos), da
complexidade clinica (mais circulos no anel) e da capacidade do paciente de
participar efetivamente da coordenacao do proprio cuidado (AHRQ, 2014).

Com um plano de cuidado efetivo, pode-se saber o histérico do paciente,
contexto social, emocional e evitar internacdes, reinternacdes, idas ao pron-
to-socorro, exames e intervencfes desnecessarias por exemplo. Se bem
implementada, pode melhorar os resultados, a qualidade, a satisfacao dos
pacientes, prestadores, planos de saude e organizacdes.

Em cuidados coordenados é importante ter um coordenador do cuidado que
seja capaz de: fazer conexdes com os diversos servicos disponiveis e apoiar as
pessoas na sua navegacao no sistema e em servicos de saude; ser o ponto de
contato a medida que as pessoas realizam e completam o seu plano de assis-
téncia; engajar o paciente e garantir a consisténcia e continuidade no atendi-
mento; e dar suporte a autogestao do paciente e a sua familia ou seu cuidador.
Com a evolucao da compreensao do termo, surgem novos modelos, gerando
evidéncias mais eficazes e que, consequentemente, melhorarao a qualidade
do atendimento. Assim, entende-se que se faz necessario reavaliar perma-
nentemente o modelo assistencial da saude para ser atualizado as realidades
cambiantes com mais chances de um envelhecer melhor, com mais saude e
tornando o sistema sustentavel para as proximas geracoes.
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