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Ambulatório de Atenção Especializada em Gestantes e 
Crianças de Alto Risco (AAE HMTR), é referência que se 

destaca pela dedicação à prestação de atendimento 
especializado a gestantes e crianças consideradas de alto 

risco.

Objetivo: Oferecer cuidados especializados e integralizados, 
abrangendo a saúde e o bem-estar das gestantes e crianças, 

com foco na qualidade de vida e na redução de riscos à 
saúde materno-infantil.



Localização: Estamos no HMTR em Lages, 
atendendo os 18 municípios da Serra 
Catarinense.

Tipo de Gestão: Estadual.

Parcerias: Mantemos vínculos com 99 
equipes de Atenção Primária à Saúde (APS) e 
com a maternidade de referência em alto 
risco na região (CO/HMTR). 

Fortalecimento da RAS em parceria com a 
GERSA.  

FONTE: GOOGLE/2024



Público-Alvo: Atendemos gestantes e crianças 
estratificadas e reguladas como de alto risco.

Estrutura Física: Contamos com 9 consultórios, 
equipamentos de diagnóstico e tratamento, com 
apoio do Centro de Diagnóstico por Imagem 
(CDI/HMTR).

Forma de Acesso: As gestantes são encaminhadas 
pelo Sistema de Regulação (SISREG), enquanto as 
crianças obtêm vaga em tela (agendamento na alta 
hospitalar)



Início e Continuidade

Data de Início: Iniciamos nossas atividades em 15 de outubro de 
2019, dedicando-nos a oferecer atendimento de excelência, com 

uma reestruturação significativa no último ano.



Ciclo de Atenção Contínua: Composto por 
cinco especialidades médicas e uma equipe 
multiprofissional, visamos uma abordagem 

completa e contínua.

Equipe de Apoio Terapêutico: Contamos com 
uma equipe composta por fisioterapeuta, 
nutricionista, assistente social, psicólogo, 
enfermeira obstétrica, duas técnicas de 

enfermagem e uma enfermeira especialista em 
saúde coletiva.



Organização da Atenção Ambulatorial 
Especializada

Fonte: Planificasus 



Organização da Atenção Ambulatorial Especializada

Fonte:Planificasus 



Unidade Ambulatorial no Modelo PASA
Funções ou macroprocessos



Mudança de Modelo



Unidade Ambulatorial no Modelo PASA 
(Ponto de Atenção Secundária Ambulatorial)

Fundamentos do modelo PASA

•O serviço se 
organiza para de 
acordo com a 
necessidade do 
usuário e não do 
serviço, a partir de 
evidências do que 
gera mais resultado 
assistencial

Cuidado centrado na 
pessoa usuária

•Não deve 
haver um 
retrabalho 
entre a APS e 
os demais 
pontos de 
atenção

O princípio da 
suficiência

•A linguagem 
única na Rede é 
estratificação de 
risco que deve 
ser a mesma na 
APS, na AAE e 
conhecida e 
entendida pela 
U/E, regulação 
etc.

A estratificação de 
risco das condições 
crônicas não 
agudizadas

•Atuam em 
um único 
microssiste
ma clínico.

A complementariedade 
entre a APS e AAE

•O usuário 
passa a ter 
uma equipe 
de referência 
responsável 
pelo seu 
cuidado.

Superação do conluio 
do anonimato



Unidade Ambulatorial no Modelo PASA

• A carteira de serviços é pré-definida a partir das diretrizes 

das linha de cuidados priorizada subdividida em estrutura 

física, recursos humanos, equipamentos, exames e serviços 

e categorizada em  básica, ampliada e avançada;

• A carteira de serviços é dimensionada a partir de 

parametrização recomendada e programada a partir da 

necessidade em saúde, das subpopulações  identificada pela 

APS;



• O ambulatório é de abrangência regional

• Composta por: consultas face a face e teleconsultas, exames 

e procedimentos especializados;

• As consultas, exames e procedimentos ofertados são 

vinculados e  ofertados de acordo com a necessidade dos 

usuários dimensionados a partir de parametrização e da 

necessidade em saúde identificada pela APS.

Unidade Ambulatorial no Modelo PASA



MODELO PASA

Gestão da Saúde da população

Comunicação em rede com outros pontos de atenção

Programação feita na APS com estratificação de risco

Atenção focada no cuidado multiprofissional e interdisciplinar

Função assistencial, de supervisão clínica, educacional, teleasssitência e  de pesquisa

Ausência do efeito Velcro  (vinculação definitiva dos usuários na AAE, independente da 
gravidade do seu quadro)

Relação entre Especialista e Generalista: relação pessoal com trabalho clínico conjunto

O produto da unidade é um plano de cuidado feito por uma equipe multiprofissional

Fonte: Planificasus 

Unidade Ambulatorial no Modelo PASA



AMBULATÓRIO 
MODELO PASA

Unidade Ambulatorial no Modelo PASA



Números e Resultados

Atendimentos Realizados: Desde o início, prestamos  
9.106 atendimento para gestantes e crianças, no Ciclo 

de Atenção Contínua.

Atendimentos Semanais: Realizamos uma média de 
180 atendimentos semanais.

Compartilhamento do cuidado: 45 planos de cuidado 
semanais



Impacto na Saúde: Registramos uma redução 
significativa nos óbitos fetais e nenhum óbito 

infantil ou materno entre os atendidos.

É oferecido atendimento obstétrico para 86% 
da demanda epidemiológica. (15%)

82% das gestantes são de alto risco. 

Números e Resultados



Destaque para o perfil estável e muito menor que os valores estaduais de 
Razão de Morte Materna em Serra Catarinense a partir de 2019. Região 
conta com ambulatório AAE e processo de Planificação desde esse ano.

Indicadores de saúde sensíveis à organização da APS 
integrada à AAE



Dados  Gerais  Atendimento das Gestantes Encaminhadas 
ao AAE  e Crianças de Alto Risco Atendidas –Hospital Tereza 

Ramos. Período: 2021
2021

 Total AMURES Lages Total AMURES Lages Total AMURES Lages

 Gestantes   
atendidas

210 109 101 483 238 245 318 190 191

 Crianças 
atendidas 

137 69 68 109 59 50 189 88 101

Fonte:  AAE Hospital Tereza Ramos
   

2022: 15% de absenteísmo.
2023:  9% de absenteísmo.
82% das gestantes são de alto 
risco.



Q1/23 Q2/23 Valor máximo e mínimo 
do projeto no Q2/23



ÓBITOS 
MATERNOS, INFANTIS E FETAIS

2022

FONTE: UDVE/SIM FEDERAL/2023

NASCIDOS VIVOS 
SERRA CATARINENSE 

EM 2022: 3809 
(SINASC,2024)



ÓBITOS 
MATERNOS, INFANTIS E FETAIS

2023

FONTE: UDVE/SIM FEDERAL/2024

NASCIDOS VIVOS 
SERRA CATARINENSE 

EM 2023: 3741 
(SINASC,2024)



Compartilhamento do Cuidado
Atuação da APS

- Plano de Cuidados
(recebidos pela APS e enviados do 

AAE)

- Matriciamentos/ discussão de 
casos clínicos

(enquanto aguardam a consulta no 
AAE e durante o acompanhamento 

no AAE)

Fonte: AAE 



Compartilhamento do Cuidado
Atuação da APS

- APS (coordenação do 
cuidado[UBS, HTR, CREAS, CRAS, 

CRESÇA], monitorização do pré 
natal, buscas ativas)

Fonte: AAE 



Teleconsultorias



Desafios para 2024



Qual a importância de oferecer 
cuidado para as gestantes e 

crianças da nossa região?



O AAE/HMTR não é apenas um ambulatório; é um 
compromisso com o futuro da saúde em nossa 

região. Estamos orgulhosos dos resultados alcançados 
até agora e comprometidos em continuar a aprimorar 

nossos serviços. 

Nossa equipe está aqui para apoiar e contribuir para a 
promoção da saúde e do bem-estar de gestantes e 

crianças de alto risco. Juntos, cuidamos do presente e 
construímos um futuro mais saudável para todas as 

famílias da serra catarinense. 



Perguntas e respostas


